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Was  bat  die  Neuzeit  Aber  die  üfutter-  ^nA  Am- 
menmScIi  als  NahrungsmUtcjlt  för  daß  .geBUiute  uii4 
kranke  Kiiidyoirs^brac^^      y^^  Dr,.|l/H»|f.l,9«# 

Wen   liifta  einea  Gegenstand' ^%Kielf   natarbiitoriibhen  fte- 

trtditvDg>  linfenrerfen  willj  so  ihuss  man  ffii^*b  Efsle  llrsprani;^ 

Bei^onmen    aal  Fnndofrt,  danfi  Miean  ihm  rortommendeh' we- 

scnfficbea  und  *  inflUigen  Efsch^innngei&  nnd  endlich  die  Art  selper 

Bentzimg  und  Yenrendnng;  {nV'Ang^e  tasben.'    So  müssen  wir 

die  bei  der  Milch    1)  das  dieselbe  eneugende  Organ  nnd  'den 

Vergang  der  Absondemng ,  2)  Ihre'  chirakterisllichen,  phjsikali- 

■Aea  nnd  ehemischen  'Eigenschaften  tird  3)   Ihre  physiologische 

Bedeutung  «Is  Nahrungsmittel,  insbesondere  für  Neugeborene,  der 

Keihe  nach  dnrcbgehen.    Man  würde   das  ToIIe  Verstindniss  der 

letaleren   Paakte   entbehren  j   wollte    man   nicht  wenigstens  ^a| 

Wichtigste   über  die   ersteren   yoransschlcken.     Namentlich   aber 

deshalb   wird   es   nothfg,    einige  kurze  phyiiologische  Andeotua- 

gen  über  die  Milchdrüse   and  die  Milch  im  Allgemeinen  an  die 

Sp\Ue    der  Veiteren  Betrachtungen  'zu    stellen,   weil   sich   erst 

in  den  letzten  Jahrsehnten  die  Forschungen  der  Histologie  und 

Physiologie    derselben    zugewendet  haben,   die  gewonnenen   Re- 

ailtate  aber,   welche  sich  noch  Immer  in  vieler  Hinsicht  widerT 

iprechen,  an  sehr  verschiedenen  Oirten  niedergelegt  und  für  den 

Elazelnen  bisweilen  schwer  zu  finden  sind.    Dieser  Umstand  war 

ts  vor  Allem,  der  mich  bewog,  ein  Resum^  der  neuen  Forschan- 

pn  im  Folgenden  zu  geben;  denn  nur  durch  gleichzeitiges  Uebcr- 

xsnr.  lew.  \ 


•chanen  allet  Denen  ^  ^iyDrt%t,-'i4'in|o  im  SUnde,  eich  eia 
Ürthefl  Mer  dae  Einielne  und  Gänse  sa  bilden.  Ich  werjle  dabei 
j()j^tt  uQ^^Ufls^n ,  auf  die  Funkte  hinzudeuten,  die  .vonugaweiae 
i^iterer  Untersuchungen  bedürfen. 

^ /. ,..  <^eQi*,ji>^obachtet  die  Fähigkeitf  Milch  absuaondern,  niclbt  Uoa 
hei  JPMven,'  Umleni  tidkj  oVgleiell  vp4I  MMaT '|nd  ikur '  amr- 
A^hmit^efee,  J^lJlQiinaiii;  in  der  Eegel  jedtah  auch  bei  Kindern 
jährend  der. ersten  Tage, nach  der  GebnrU  Natalia  GuUlol 
wies  neuerlich  nach,  dass  die  Bfpiste  jedes  Neugeborenen  iwisch^a 
'dem  ^.  und  12.  tebenstage,  Langer  aber  fand  (über  den  Bau 
und  die  Entwieietung  der  Milchdrüsen,  Wien,  1851),  dass  sie  noch 
^is  4i|  ^^?^>{l.oi  ^  ]^bMi^wocbe  ,fine  dem  CoLoMcum  vylUtommlp 
abnliclie  Flussigl^eit  absondern,  und  auch  Birke tt  zeigte  in  sei- 
nen^ yqr  weni|reif  Jahrep-^rs^ttnenan.^erkf  über  die.  Brastdriff , 
dass  die  bei  Rengebprenei^  i^  .der  Brust  norqial  befindliche  und 
Vu^drückbai'e  milchfihnliciie  Flüssigkeit '  pft  durch  Vqkenntnjss  der 
MtbAilirAen',-wekhe  sfe  dnr^h  starkes  Drücken  entfernen  au  müssen 
glauben,  die  unschuldige  UrsuA^  ftu  'der  Entzündung  der  Bmat- 
w^zeder  Nqii^^reiien  ffrden.  Auch  Schlofish«^«^?'  f«nd 
diese  )F'lassi^ejt  ff(relmi«ffigt  apajjsir^  nie  und.  k^patatirt«  ihcf 
Aehnliciikeit  ,m^  Coloatrum.  Diese  Erscheinung,  w^Ichr  im^ 
^can^o^ni  (Klia.  Yortr.  ;rvKiviach  Bd.  IIL  1.  Heft.)  überaU 
walirend  d^r  graten  3-p4.  l4ebe|iswochen  beobachtete,  erkUrtof 
Lan{;er  und.Kölliker  (IfiMh.  der  Züricher  naiurf.  Gea^llach« 
1S50.  Nr.  41)  auf  folgende. T^eiae;  die  Milchdrüae  dea  Fotua  er«- 
scheint  als  warzenförmigf r  .yoUder' einfachtr  Fortsatz  derSphleim- 
schicht  der  Oberhaut,;  tot  Aushöhlung  dieaer  aoUdenWuchenngf 
triit  fettige  Eniartnng  der  zentral  gelegenen  Zellen  ein  und  b9 
bildet  sich  ein  blasiger,  mit  engem  Anaffihmngsganjge  yeraebeneif 
Hohlraum«  dessen  Winde  sich  durch  Sprossenbildung  yeriateln* 
Auch  in  diesen  sich  entvickelnden  Verästelungen  müssen  die  ZeUei^ 
fort  und   fort  fettig   en^rte|i  ui^d   helfen   dann  jene  veisalijche 

Jus  den  Warzen  ausdrfickbare  Flüssigkeit  bilden,  frst  mit  der 
urch  die  Pubertät  eingeleiteten  yermehrten  Blutsufohr  lur  Drüa» 
entatehen  wirbliche,  bis  dahin  fehlende  Endbläschen  an  Stelle  der 
noch  kolbenförAilgen  soliden  Endigungen  der  Milchginge.  .  Mit 
den  kliipakterischen  Jahren  unterliegen  die  Milchdrüsen  wie  die 
übrigpn  Cfeschlechtaorgane  der  senilen  biTohition:  die  Endbliachen 
atrophiren,  die  Milchkanä)chen  yerengern  sieh,  ohUtrriren,  yerkni^* 
ehern,  die  Brust  sinkt  ^ufammen,  die  Drüse  wird  «(iXilvigf  M^  1«-^ 
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MUn  £e  MUdigliga-nvaiiiiMgAEiiige  .MengA/ gtUlifhem  %Jfk^ 
ScUeists   ant.  ainigiia  EpitfadzfUsa,.  mid  sind,  an  ihma  Sudan 
▼aa  mtm  pAäaiarfBrniigeat,  nach  ausaenAehri^iiijdiiadianEpitkftl 
aifgekleidel.       Die   Epithekellen    dar   Drai^tdUiaefcea   bagianan 
otar  dam.Eiiiflmsaa.Termalifftfr  BiiijUafahr Jm  ¥adbmfaier  SdiwaD- 
gafschaft  iUni|i]it  uttbi  fett  in  tkkmn  enlwickdn  tind  akhan 
fargrdaatrn    (F^ltaetamorpliaae  t    Re i n h »r iü).  . /  Hiera«  UHsM 
aock  Ttr  de»  Soda,  der  JSchvrongeraohafI  «uia  NaiikiUitng;!t#n 
Zellen^  dtffdi   welcbaD:  die  ittecan.  Xalldn.in  dia  MUdigiogA.g»^ 
trieben   werden   und  .4{eae  pa/fh  und  mfb  ff^ltft  (Willst  über 
die  Milchabavndemng,  Erlangen,  1850).    Daher  kennen  schon  in 
der  aveitan  Schwwigerschaftswoche  einige  tropfen  einer  Flüssig- 
keit, anagfdrückt    ^arda^,    welche  aowohl   ai^e   gewisse    AniaU 
Fettkügekhen,  die,  den  apiteren  Milchkügelcben  ganz  gleich|  aup 
den  ser^yenen  fet(halti|pen  Zellen  atammen,  ala  auch  aolche  Zel- 
len -aelbat   (KoloatrmnlLörper)   enthält.     Dieaea  Hilebdrüaanaakrel 
Schwangerar  lat  nkch  Veit   (Y^Vhdi.  der  Ge^Mlach.  für  Gebnrta- 
hülfe  in  Bewlin  VI.  Id)  weisalicA  trübe,  oft  a&it  gelblichen  Streifen 
nrmischl^    ca  aammelii  sich  an  der  OberflidM.F^Htröpfchen,  dla 
ihrige  Flünaigkeit  ist  iahe,  klebrig,  geHnnt  beim  Erhitien,  ent- 
kill ateta  MilädEügalckan,  dhi^snaU  •,001^^0|»0033'<^  ilidaaen; 
danaban  KStodMnidUen  nd  nektaggregatkogalii.  in  Yaradiiailaaar 
Menge,  iimi  xacBtnvt,'aakeB  nock  in  Sonn  laonJIaaabran  ntMittft 
aader  gereihb;  da  aind  (M)Q5^.0|02<^^  gfdaav    Ifaah.  dar  Snlrf 
hindang  arlingt  die  Nenbildnng  rkn  Zallen  in.  detf  DtfOaanfcUaalMB 
tme  graaM  Anadehnnng»  ih>bei  die  iti  den  Milekkanildian- lAgar 
laaiBiaUa«    wlhnand  dar   aratan  Taga  inNBarnoch'  mliraifa'lIBdk 
(Ealoainioi)  eiitUarl  wird:.    Dia  nick  TeiMnf  dibaar  Zeit  adsanit 
airte  wkklicke,   reife  HUch  basilehl  ana  einer  IntenaHaladUaaig^ 
keit  «nd  mit  Fettkügelckan  gana  gefüUtan  Zetten,  welche  antwaiik« 
tech  fraia  Zallenbildang  oder  tob  EpIfhelieUan  ana  dnrch  tütb^ 
vahrenda  Venbahning  darariben  enlatakan.     Dieaa   Zallan  (iM 
KUllkar  Milchiellen  gwanül)    lerlaUeB   schon  in   de»  Wkk* 
Singen  in  ihre  Elemeito,  die  HilckkfigeUhen ,  indam  ihre  Hüllaft' 
«nd  Kerne  achwlndan.    Lamkierta  fan  Büren  und  Will  wie«- 
a«  diaae  Bildong  dar  MBakkügielckan  in  den .  Drfiaenaallnn  aac||k' 
aad  lallen,  daaa  die,.iMna  «la.eina  gewiaaa  ArSaaa  arrdcbl  kat«'. 
tea,  dnrch  Barataa^  dat  Zello  frei  weiden.    Im  Beginne  dar  Ab** 
awidsraag  gaacUahi  diaae  Umwa»idlitng  langaamar,  naf olbtindig«r 


'4 


«Ai  ikitl«!  4ie'^iix4bi0ii  K4i^r  :iinfir  vtaiAMMUr  -<Koloiivnw> 
iMrftT\ipiUfy  mwi'  Aie  $«kre|io»>BelMriiiiii6a]i|[«ifitf  feidiiblil 
'die  Alwlo«raog  vhii  Vuanndlväg  der>EpttlMMi|vivafdMr,  mmi  teaitt 
Ifiiduti  in  dvä  DrfaenUiflcheii  nii^  wck  die  ^PMllkte'  ilirai  Znv^ 
ifill«»«.  (di«  Mlldik^ekken):  ^ 

'  Das.  KoIoslniB&  der  «ra«Bii  WodienbeiUtefa  ist  B^wSmk 
Mldi«parer  als  MUciiy  döonflaiprigor)  welaalUbgelk»  pnrgireBd,  at«4 
^aücaliäch ; :  4§l  yerllAk  -^aeiiia '  ohimitehaa  und  •  pi^kaKacht»  £igaaf- 
flktliiilicUcefitefr'  swiMheüi  dam  4.  und  -10^  Taga  uhtct  binar^ackvi« 
^tm  oiffk  atlrkafeB>fi»beiiMfleii  Anfragung  (HilckBabbr)«  • 
^  ''   In  'ja  1000  Theilan  Kobatnitii  fatfdaii^. 
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'  Die  Soloatrtlnk^^vper,  WaIcke.HMiat  arai  am  13^  laga  gani 
fatattfwlDdao,  sind  unfagalmaaaigiaKongbnttfiata'aalir  ftlaioarFaMi» 
bliaaiian,^  dfca  dnrah  äna  graauldaa  Ssbatlins  laaadlawBgelialtdA 
v%rVaDi(a.  Fvnka  Atlaa  T.  XI.  Fig. 2.).  8ia  kab^d  im  Dirak« 
amaar  1,0111/^^  dafcbacbnittUcb,  wardaii  dnnb  Joddraaaar  gaU 
gafiiibt«  d1lräk.^A«ikar  galdat  Dia.Sakration  .dea  KdloalnHna  wsr 
rfach  Vait'»  UbtaraaakmigeB  am  4.^5.  Taga  «n  at icbUchatan  i 
dar  Ucbargiang'^är  galbUcken  Farbä  in  dia  waiaalioka  dar  noräuH 
kga  •MMoh  aad  eine.  reicbUcht  Manga  Mücb  landen  aiak  in  der 
Rdgal  gleiefizaitig,  eiii.  .  >Nach  Marckand,  Halaackotl  n.  AJ 
aHtblU'  dda  Kaloatram  dina  .  batiicktUaba  Hange-  Ekraiaa '  nabaa 
dam  Kiaaid.  und  dem  Miklituckar;  biardnrch  gaaakiahl  n^  diat 
Kdlaathm  in  aiadandem  Wüaaar  alt.  ToUkomman'  kaigidki.  Bic 
Oarinnbarkeit  war  bei  Hahrvdoknarintien  bia  anm  4.  Taga  ga-^ 
ringar',  ala  bai.Brahröahnerinnen;  diaaar  Untaradiiad  TaradnraBd» 
a^itar  gani;  die  Abnahme  dar  Gerinnbarkeit  atand  in  kalnam- 
kdnatetolan  Veikiltniliaa  2«r  Sekretianagrfiaae.  Die  arata  IJmwan4* 
lang,  dia  bei  dieaem  Ueberganga  mit  den  Milckkigticken  tot  akb 
tpahi  und  dia.^gaiadknUcb  mit  dam  Varaebviildan  daa  Eiwaiiaei 


AMrfUlt^'lit  «6,  iiii'««  ckiuheA  EÜgiMiea  iMUrt^^k^ 
•dieiiM»,  «ni  *itatl,wU  Mher, '  kinfeiwelM  sotmtanbsAkleben^' 
jetBt  fr«i  in  ier  FÜbtigkeit^  htnuMckwimnifn;:  darauf  VarmindtH' 
•ich  die  ZaU  dmr,  die  ibar  0|0016G^^  meism,  ^obei  di«  p9t«- 
aaran  luarat  yeraeilwhideii)  dia  Fliaaigkait  an  afebirird  inmvfattor;^ 
Mvtral  oder  achwatfh  alkaliach,  sie  iit  in  da»  aralaii  Tagen  ^nMh' 
galUidi,  dann  welaablaa,  aüaalich  und  stelll  jatit  dia'ej^antlichai 
Mikh  dar  (Veit).  Xeila  Kolostmnikörpcr  tratan  jtdoch  diicb(wta 
Voiiii^»  LehaiaBn  u.  A^  mit  Recht  gegen  d*&tilr«poiit 
behavplen)  faat  bei  jeder  patkalogitcKeii  AiTektion'deviWdti^eriil 
wieder  anf.  Das  Erkennvagemittel  för  Koloatram  1i^  naeh  Doqnj 
Amaioniak,  durch  welchea  dasadbe  in  einv  sfthe,  fadensiehende 
Haaaa  Tcnrandelt  wird,  ferner  der  Nachwefi  Ah  Eolöstromkflgel- 
chen  durch  das  Mikroskop.  Diese  durch  ihre  Grösse  und  ihr 
grannlirtea  Ansaeben  charakteristischen  KtigeUhen  sind 'schwerer  ala 
die  Floasigkeit  und  man  kann  sich,  wie  Moleschptt  bemerkt, 
Tan  ihrer  Anwesenheit  durch  Verdünnung  der  Milch  mit  der 
5 — 6 fachen  Menge  Wasser  iberzeugen;  wenn,  sie  noch  Torhan- 
den  aind,  so  entsteht  ein  Bodensatz.  Fried  loben  (Üebersetaung 
▼on  Denn 6 's  phjs.  Enieh.  d.  Kinder  184a  8.  284)  will  gegen 
Mandl  (Mtller's  Arch.  1839.  S.  250)  und  Heule. <Froriep's 
Ifotisen  XI.  S.33)  eine  Hüllenmembran  an  den  KaloÜrumkdrper- 
chen  beobachtet  haben,  diese  konnte  jedoch  .Ton  Anderen  nicht 
gefunden  wecden.  -     - 

Die  Milch,  welche  apiter,  d.  h.  nach  den  ersten  Wochen- 
bettatagen, fbgesondert  wird,  bildet  eine;. Emulsion,  d.  h.  eine 
Flüaaigkeit,  wo  Fette  ( Butter)  mittebt  tfuderer  in  Wasser  ge- 
löster Stoffe  (Kaaaatoff,  Milchsucker)  in  fein  yertbeiltem  Zustande 
achwaband  in  Wasser  erhalten  werden.  Sie  schmeckt  süss,  riecht 
fada,  iat  mattweiss  yon  F*rbe  uäd  seigt  alkalische  Reaktion 
(Schlossbar gar  find  frische  Milch  von  4cr  Frau  alkalisch,  die 
der  Kriuterfrtsser  bald  alkalisch  oder  neutral,  bald  sauer,  die  der 
Fleiadifreaaer  -immer  aauer).  Dieae  Reaktion  scheint  durch  daa  im 
Semm  gelöate  Kaliälbumtnal  (Kasein,'  Zieger)  bedingt  zu  sein 
und  kann  nur  unter  TorsIchtigerAuaachliassung  aller  Fehlerquellen, 
z.  B.  der  Verunreinigung  der  Milch  mit  Schweiss,  beobachtet 
werden.  Nach  Simon  ist  ihr  spezifisches  Gewicht  durchschnitt- 
llcb  1,032,  nach  Vernois  und  Becquerel  (Annal.  d'Hygiine 
Afril  —  Juület  1853)  1025,16—1046,18,  also  Im  Mittel  1032,67. 
Beim  ruhigen  Stehen  scheidet  sich  allmäblig  eine  Schicht  Ton 


Rthm  tfvf.  dw  «toUch« .äb».4fru(. BMligkett  «flir  THrüM^  .«bot 
um  Bo  k«l«HiMi4er  Ut,  >  rnkhi»  dto  MiUh,  an.  MOflikAgAlchen 
M.  Leitleri.  hftbtn  iiikJ>iiMskiii«if«r  .040012--0/)016'r  wd  tM 
mit  fiiut  iFoti  NMfte  MMtiittil  TOB  Jl«bi9.  und  iY«rd«il.:in 
ntwr  Zftt.  iriedev ülschlidi  geli«gtittto|  abv  00)1911  fop  HenU 
mid  A«  bewiemieii  mii  nadi  Ho Us «holt  (ArchiT  l  physioL 
Hdik.  XI.  Erglninngaheft  1852)  aMrennbafeH  Hfillenaombraii  ye^-^ 
■dicp.  J«  nach  diB  Ttr«hied«iieii  iBdifidaeitenVerhiltnifseii  der 
Fca«  und  ja.  nach,  der  ycmhitdenen  Unterauchungami^tbode  ^rgah 
die  chemisch«  ABalyae  der  Hikb  aekr  dlfferen^a  dHrchachmlUifhf 
PitfiorlloBeB    dar    eiBftelneB   Beatandtheile    deraalbeB.   >    . 
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Air  KiMrtrfr  VettritI  «Im  «•  rrolilMttff^  lirAttv  (Wm-^ 
te»  MaifulB,  Bfltn  «.  A.)  m«  4er  HUckimdHriiiiid  afa  Veil^ 
MiMr  TorhttideM;  dtc  wichtiglieft  MiüMMwUnMMib  etad^ 
|kMpbMM«fi#  Kill,  CiditUiltiim  ud  phoiphetsan^emKilk  (na^ 
mcatlich  ftr  die  SjibciieiieiiMckelttDgta  Hiftde  toü  Bedtotang); 
MMfrdw  (UonntiiiiAi,  koMeonares  Alkali»  j»lio8ph«t)iaare  BilterM 
erd«,  ^of^tsaftf«  Eieeno^dvl  aftd  KieipeMrdei  h^  Dlie  Kaeeiii 
Mgi  vcieftlMck  snr  Blldadg  der  itieketofhaltigen  Stoffe  dee  Slag^ 
Mftgte  (machet  de»  Eiweiceei,  Faeenteffee,  Hilnatimi.  u.  §j  %.  iaa 
Mfttc,  detaitiT  der  Hi^tn,  der  Neffteii  u.  i.  w.)  heiviid  teded 
mA  ia  der  MUch  in  loalidieBi  Znataftde,  dach  ael  1m  aiich  ifli 
«■IdcUchea  ZiMaide  die  dnrcheicbtigen  Hallen  der  Mflchkägelehen 
hüdcfty  vie  Donnd,  Heule,  Moleachotl  beba'nplefi;  Ander« 
bMweifeift  allerdinga  nicht  die  HdUe  der  Milchkügelch^  geben 
a«ch  die  HftgUchkeit  sv,  daae  lie  aw  koagulittem  Kaiein  beetehes^ 
hBÜen  aber  die  IdenHtat  der  nacbgewietCMn  Froteinaftbaiani  odt 
Kaaaiii  noch  nidrt  ifir  gana  enrieaeo.  Wem  man  in  die  HSdi 
(KaaeiülöMuig)  KÜberlab  bringt  und  damit  bia  60«  C.  digerirt» 
aa  gerinnt  aie^  daa  Kaaeln  iat  in  den  nnldaiicben  Snatand  über^ 
gegangen ;  dieln  in  der  fem  Hiederadilaga  gelrennteii  Flüaai^Mii 
vird  dnrcb  Eaaigaure  abennala  Kaaein  (Zieger)  niedergfeachlage«* 
Menge  nnd  Verhalteh  dea  Hiaeatoffea  beatinunt  Tor  Ailem  die  Ver«< 
danttchkeit  der  Milch  (nach  Frericha  brandit  man  in  vellatdiH 
diger  Verdannng  2Vi9  n^ch  Beanmont  2,  nach  Geaael^l^/, 
Btwden).  Der  Kisaatoff  der  Tkiermflch  seigt:  maentiofae  JJuUv* 
acUnde  too  der  der  ftanenniikh.  Laihmefta  raa  BtreA  fand^ 
daaa  raa  Fmenmilch  der  Kiaeeteff  leichter  durch  Kalbe**  «iid 
dmch  Bindemngon  aofgeUat  vird,  ala  ana  Kuhmilch  ;  anch  wki 
dar  Siaaatoff  ana  Kuhmilch,  nicht  aber  der  aua  FrauenmUch  dorek 
BaaigaÜre  und  durch  friaeh  beraitetea  Chlonhwer  hvagullrtk  4i^^ 
guiiat  vnrde  ntft  Kindermagen  garannene  EaaliniiciimilQh  in  16 
Staden,  FrauenmUch  in  17  Stunden,  KuhmOch  ini  21  Stundiow 
Anch  Meggenhofen  aeigte,  daaa  Frauenmilch  meiat  idunShSah*' 
und  Eaaigcim  nicht,  «eU  aber  durah  Lab  aofort  unter  BBdnng 
Ueiner  KMmpchem  geriiM^t  Dieaea  Kaaein  wird  nicht  wie  bei  dem 
KuhmOdi  leicht  feat,  aondehi  atellt  alch  mciat  unter  der  Geatalt 
iaalirler  Ftocken  dar«  Biaaev  hinaichtlich:  der  Verdadlichkeit  wich«» 
tige  Untenchied  iat  nach  Heinta  vobl  kaum  mit  Simon  da^ 
durch  M  etkMren,  daaa  daa  Kaaein  der  Mil6h  Teraehiedenar  Ihicffo 
nicht  Mütmch  aei^   aondem.  er  mag  irohl  in  der  TeracUadeikeä 


lUickiHg  ;<«r  .lern  sHm^  it0ii^m«lKt#li  i  MbAaaiM  abtgOndet 
n^ixu  KficJifttmkiisIcrglalibt.  neulich  ceftni^  au  kahta^ 
diM,  naihdflm.Kifiattfi  ihrck  Lab  Ims  dtr^  Mikk  g»fäUt  wordflN 
d«r  noch  iOi  d«a  Mdken-f  uspcodjffto  KifMtoff  .eliea»  >«Bkliigit|idc^ 
VQd  ilellftidit  awr  Idebterui  VerdaolichkaitlDiiiFirkelidoii.Libb  eatr 
kalte.  Möglich,  <dasa  ilif  diaaem  We|[e.  £itii|faf  aar  ErUirang 
jenaa  Tarachledenan  Vexhaltena  yon  Frauaa-  ««d.  ThiBniül4|h,  -af-* 
reichl.  werden  kann.  Fänum  auehle  beaoiideffa  Keittiaieben  iüB 
daa  .durah. Lab  nidit  koaguliiia  «nd  n^h  in  LöauAg  ifabliab^ne 
KHaalli  baiiiibringcQ ;  Lehmann,  Scherer«  Lieberkühü 
Q.  A«  jedoch  beweiaen,  daaa  der  darch  Fanum  hearergfehebilsA 
Unlerachied  Tom  koagolirten  Albnain  aidi  nicht  .bcatilig»'^.jBO&derA 
dtaä  der  von  Pannm  mit  dem  Nam^n  Semmkaaeitt  heaeLchntU 
MikhbeataAdtheil  nichts  ab  ein  Alkalialbnmiiurt  iat .  Daaa  dieaer 
^. Serum  noch  gelö^  gebliebene  Stoff  eine  .etg^ftthümlicbe  albuitin- 
ariige  Sabaftana  aei,  wwkhe  die  Polariaatioitaebane  nach  linke  dNht, 
und  daa  ia  .dar  FrauenV ,  Eaela-  und  Pierdemikb  .ToriienradieBdiri 
etkkatefhaltige  Frlrisij^  bildet,  während  ih  dieaea  Wilokarten  da« 
Kustoin  atch^a^C'^ckwach.yertreten  fiadot«  uird  yoo  Dojiire  b^ 
kiauptiet.  und  Ton  'ftirardin,  Halafuti  und  Foi^grialei .  be- 
alitigt.  Wir  fuhren  dieae  letalere  Angabe,  muri  an,.:  .ohne,  iui 
Staude.  SU  aelu,  achon  jetzt  über  daa  Werth  daiudlben  zu  ent^ 
achdideu,  mochten  aber  annehmen,  daaa  der  Schlosa,  denDojira 
auf  jene  PolariaationaeracheiBung  atitzl.,  eben  ao  auch  letate^o 
aalball  n^oh:  manche  Bedenken  sulaaaen  ^  ?or  der  Hand  Ueibes 
wie  mit  Scheaerbel  derAnaifcht  atehaa,  daaa  Dory.ira  in  jeaav 
lilbttmiaartigeu'  Sabstani.eia  gewMikifich  Ziegen  geaanatea  Kaaeiik 
tof  .eich  .gehabt  habe..  Wir  vertrauen  den  Reanltaten  Tätt  Ver^ 
aoia'  lind  .Bacquejrei.  über  dieten  Punkt  .  mehr  .  ula  d^Boa 
Doy  irc'a;  jeie  fanden  in  7  Probeil  Toa  FrAuenmilah,  iidaaa  aur 
eiamal  0,07  pQU  datch  Kochaa  fiUharea  Eiweiaa  Torhaadea  wti^ 
wihvead.die  Kuhmilch  konataal«  aber  aehr  TiEaaUo  Hwekaquaa- 
titüeii  fflhrU.  — 

Sehr  ferlndadieh  achelni  der  Buttergahalt  zu  ieia$  €lemm 
Caadiaii  4.  Tage  nacb  der  Geburt  4^297  p€t.,  «a  9.  Tage  3,532 
fCt,  unr  12.. Tage  3,345  pGL;  Haidlea  €and  3,4  und  1,3  fCt. 
Veraoia  hüd  Bee'querel  fanden  je  naih  den  Moaateh  iia  l.s 
39,55,  im  4.  27,79,  im  6.  16,57,  im  9^  23,06,  im  ll.r  1)9,47, 
im  12.  24,61,  Tom  12.  Ma  la  36,98,  Tom  18.  bk  24..  37,32  pCt. 
Mit  Eaäigaiiffe»  welche  die  HAllen  der  HUehkägelchen  iöM,  uern 


or 

mM«  Vlcb  kauft  4M^*Mi«Wla  ntt  AttlMr  iin  jhNmFMk 
g«WU  bdiftt  ipcideii^  4io  Mine  MIfch  idiiitdi  Idm  Ttifiteiii 
«il  Aftk»c;  Mir  «fii  kräftig«!»  Durditcli^eln  und. SelbgMi^^kt 
Ittck  stmlMt  die  Bftlk  derlfildkUfeldiai  (dii  Bsltim):  mA 
Itet  die  ima  freifeword0iitoii  mütügekheM  aa  emaader  haftea. 
IM«  Bmtter  der  FraHtnmikli  tnUilH  teine  BvtyriB»  •  und  melnr 
EUia,  ele  jene  der  Kahmilch  (LammertB  vaM  Bdreii>  -^ 
Der  Zack  er  iat  ia  der.  Hildi  als  Mildisacker  rorkaaden,  der  ha«« 
kaBBUick  dorch  aatee  UanrandlaBg  in  Milciiaiare  aar  Yerdauatig 
dea  Kaaein  weaentUch  beitrigf.  Die  Fraaeamllcii  antbah  relalif 
veit  mehr  Zacker,  aia  die  Kahii^Idi;  ihr  Zackergekalt  iat  aäck 
Varaoia  aad  Becquerel  mit .  einiger  Sehwankaaf  awiachea 
dam  4.  and  T.Meaate  bia  lunk'  19.  aad  11.  Monate  der  Stillnairaj^ 
Periode  laa  Zanehmen,  von  da  an  im  Akiiehaieii,  wihrend  imlmr 
eder  Abaakme  dea  KiaeatoiFea  nicht'  in  gleichem  VeikftMniaae  steht. 
Baltar  and  Zacker  werden  b^aantUch  darch  den  Aifaarangepffo- 
la»  ia  KoUenainre  ttad^WaBiar  «erlegt  and  helfen  aar  Bildaag 
der  Fette  im  Uadlichen  Köri^eiv  Der  Gehalt  der  Franenmilek  an 
Salzen  iat  niedriger  als  der  der  Hilch  .TonTliierenf  diis  lAaHchea 
Sähe  aiaid  Cbiinmatriani,  GUorkaliam,  pheejphoraaare  Alhalleil,  die 
aaUaliclien  aind  pkoepheraanfe  Kalk-  aad*  Taig^effde,  wiriche  haapi4 
eifhlidft  an  daa  Kaaein  gebandto '  eiad«.  Etwae  Biaebexyd  faad 
Haidlea  in  derifahmilch  und  magwokl  auch  in  der IVaneamikh 
fartreiaa  aeia;  endUoh  acheiak'  aaeh  naALehlminn  dieMIlcheiaa 
nickt  allxagetinge  Menge  Alkali  ad  ealkdben.-  Die  TetaiBkiedene 
Vervandaog  der  Salae  aar  Braibrang  dea  Kindea,:  a.<  B^  def 
pboepkerMnren  Kalkei  aar  Knechenbildang^.'dea  Blaeiiei^i!' bei 
der  HimatopeSia-iit  hinllnglich  bekannt,  <. 

Ali  Wachathhm  dee  Bioglingea  ist  nannb^r' nicht,  narndnrck 
ZaMMag^^  aiauatlicher  Stoffe,  vehdie  eich  eb  EraaUmittd  aad 
aia  Mittel  aar  Untedtaitang^  dea  Sloffanaataea  »ÜUlber  and  an- 
mittelbar  ^Itend  mecken,  evmdgliakt,  aondem  ei  aind  aach*  die 
Stelle,  die  aich  dnrch  ihre  dfrefcle' UeftergailgfAkighelt  ki  dde 
BInt  aaaseicknen,  ia  der  Milch  In  einem  Znatande  and  in  binem 
Verbiltadaae  Torhanden,  wie  aa  die  .  ¥erdanangawerkxeage  :dea 
Kiadea  veilangen. .  Daa  Fehlen  der  Zihae^  die  geringe  Fahigikeli 
der  Kaaämafceln,  die  mangelhafte  Speickelabioddernng^  and.  die 
wenigatena  bei  jnagen  Kilbero  yon  Bidder  tad  Sek  ml  dt  ver^ 
ariaaU  ackndle  Umietaang  der  Amfla€ea  darck  die  nutrdena^lben 
m  BerAranf   gebiadite  SAalana  dfr  f artUa  and  Stbaiaxmafrr 
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Mi«,  tmhtr  Ae  ftinge  Kapttitll  iiiid  jp«nMiidlUllr^  Ligi^i» 
MigMSf  dM^artheH  der  MageiifcUeiniiai^  dieKItn^  des  Air« 
mm^^^  üdHi  Alles  zeugt  pb^rsiolagiich  tlen' lo  iehr  daftr«  dttitf 
de»  kiiidlielilni  Verdaiiaiigewierkziugen  die  Ifitar  die  FMii^niiiildi 
gaiia  zwflduninig  aagepastl  hat,  ata  sich  im  pathologiachen  BfMMi 
die  .UnsweckaiaaigkeU  faat  jeder  anderen  Nabmng  dartlnit  Die 
weitere  Auaffihrang  jenes  ph]rsieleg]6chen  Beveieet  hatia  tot  ei* 
nlger  Zeit  in  aahr  ftbersichtiicker  Wdae  J.  Clama  miianwmiaeli 
(Sie  NahruDg  dea  Neugeborenen  in  pfayaloIogiMher  «nd  palbo* 
logischer  Hinaicht ,  Jenaisehe  innalea  1850,  II,  2  S.  196) ;  di# 
aiatlatiache  Bttweiafühmng  der  grdsaeren  Starbiichkeil  dar  nicht 
mit  Hntteranlch  ernihrten  Kinder  findet  sich  an  mehreren  Orten, 
1.  B.  bei  Fleetwood  Churchill  (The  diaeaaea  of  chBdran, 
Dnblin,  1850  p.  656),  bei  Quetelet  (sur  i'homma  e».Je  d6Ta. 
loppement  de  aea  facult^a  I.  121}^  bei  Combe  (on  tho  maia-« 
gement  of  .infanty),  namentlich  aber  bei  JameaRaid  (Pt9 
Laryngbrnns  der  Kinder,  ans  dem  Englischen  von  S.  Loront* 
Bremen,  1850);  Auch  bonnU  ich  hier  die  betrtbende  Statistik 
der'  Findelhlnser  anlilhren. 

'  Es  gMftgt,  diesea  Alles  hier  mir  kurz  anradenten;  die  Badern-- 
ttt^  der  Frauenmilch  flr  den  Stoffwechsel  im  Kinde,  wie  alo 
Liebig  scküdert,  muss  jeder  Arai  kennen.  Die  letatere  Zeil,  die 
dich  ao  eiftig  und  so  erfalgaeich  mit  dem  Stoffwechsel  im  Allgo- 
meinen  bOMh&fligte,  hat  freilich  für  den  des  Kindes  im  Beaonderon 
nur  einige  nece,  jedenbfla  aber  aehr  weaenllicbo  Punkte  hinin- 
getragen;  ich  erinnere  beispkleweiae  an  die  genauer  erwnrbona 
Kebntniaa  dea  Yorgangea  bei  der  KnochenbiMung  (Schloaabor- 
ger,  allgemeine  und  yerglelchende  Thierchamie,  Stuttg«  1854,  II.); 
an  den  geringeren  Fett*  und  grösseres  Waaaergohalt  dei  Gehirnen 
heim  Fötna  und  Kinde  ala  beim  Erwachaenen,  wobei  daa  Gehirn 
dea  letsfeeren  in  aetneo  einaelnen  anatomischen  Thellen  mehr  quan- 
titatiTo  Untarachiode  xeigle,  ab  daa  joner,  wihrend  daa  Aher  aicli 
ohne  Eidflnas  auf  den  P&oapborgehalt  zeigte  (Schlossbergor, 
Annalcn  der  Chemie  1653.  April.  —  y.Bibra,  UnterauchungeH 
iber  da«  Odiim  u«  s.  w,,  Mannheim,  1854);  an  die  gerisgero 
Menge  ron  aogenannten  btraktirstoffen  und  den  grftsaeron  GohaU 
an  Hacnatoff  .im  Kinderhhme  (Scher er,  Vorhandl.  d«  phya^medL 
Oesellsch.  a.  Wftrtburg;  lU.  180),  an  Yiorordt's  und  Sicher- 
ling'a  Angabo,  daas  die  Menge  der  auageathmeten  Kohlenaiuro 
im  Torhiltsiada  sum  Kdfpergewichto  hti  jugendlichen  Indiridttoii 
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iM  WMckllMMr  wt^ib  btf  lUtrMr^andle^eB AtaJ^ttv'R^geVft 
(de  la  temper.  chez  les-  entete.  IMe,  484(1),  den  M»- 6 jii»i#eA 
Kfid  aar  ^/^^  F.  Mhere  1!eniperaUir  aeife,  ab  eU  mayefcdienea, 
•dfembar  widen^r^ciMnde  Baebathtang»,  da»  die  Klfpertaamiaaalaä 
ni  frOkenH  Kindesalter  etvas  hoher  aU  fan.  epStei^ii  lit  (r.  B  ftr e  n« 
eprttBg,  Mäller'g  Ircbi?  1851,  S.  122),  ai  dk  Viiteathe^ 
iasB  ein  magerer^  100  Kilogramme  wiegender  Iban/  itt-  S#mtteB 
ti^ich  137  Gramme,  ein  Knabe  ron  6  Jahren  after  nicht  weniger 
ak  51  6nmm0  Proteinveri^indungen  tigUch  gebräüAt  (Bhrraly 
Ann.  da  chim.  et  phyi.  1849,  T.  25);  an  Moleathott^i  Untere 
aachnngen ,  die  heim'  Kinde  einen  weit  grdaaeren  Rekhihntn.  an 
farbloaen  Blatkörpercben  im  Verhiltniaae  an  den  farUgen  ab  bei 
Brwacliaenen  ergaben  (Wien.  med.  Wacheoachr.  1854)  n«  ■.  #J 
Wir  werden  anf  einen  grossen  Theil  der  dieeea  Thenm  berühren^ 
den  Pnnkte  apäter  snrfickkommen  und  überUaaen  db  dankena^ 
werthe  detmllUrte  Besprechung  des  Themas  sblbat  grSeMren  Aebei^ 
ten  iber  Kinderemihning  im  Allgemeinen.  Die  Sebriflen  abai; 
welche  apeiieU  anf  die  Biitetik  dea  Kindes  eingehen ,  x.  B;; 
Benchat'a  Hahdbneh  der  Kinderkrankheiten,  überaetst  ▼.  Bi 
BiaehofC,  Wnnbnrg,  1854,  haben  bisher  nnr  In  geringem' Grad» 
fie  Anff^ah«  erlnlll,  daa,  waa  ab  anrathen  nnd  empfeUen,  ph^*^ 
sblogiach  aw  den  Forderungen  des  Sloffwedisels  an  entwltkein» 
odsr  XU  motirfren,  während  weit  mehr  ab  man;  erwartet ,  di* 
Methode  der  pfajalologiechen  Begiliindtong  in  p^idlren  Wed^a» 
eiagehahon  wird  (a.  B.  6.  W.  Seharlanf  die  körperliche  Pieige' 
ind  Entfehnng  der  Kinder,  Stettin,  18S3). 

Am  reichlicheUn  scheint  di^  IBkheekretion  in /den  eraten 
4«— 6  Monaten  nach  der  Gebnrt  an  aein  und  dann  der  Qnailti- 
tit  nach  abxnnehmen.  >  Je  .hin€ger  inrch  wiedtriioltea  ^dege» 
db  Bmat  gereot  wird,  nm  eo  thitiger  gebA  dbMildiabaqwielong 
rar  aich,  jedenfaüa  in  Folge  einer  Tennehrten  Btatanfnhr«  Wollf 
(Ffitteranga-,  Ktiltn#-,  DfIngnngiB-  und  VegelatienaTevsnehe,  2ter' 
Bericht,  Leipstg,  1853)  fsbd,  daas  bei  Kfhen  db  Hibhabsoiidemligi 
am  besten  ror  sich  geht,  wenn  in  ihrem  Fetter  die  stichetoff« 
kaltigon  zn'den  stickatofflrebn' Snhetansen 'im  Veihiitnisse'  von 
1  :  7  an  auiander  tertreten  sind.  Miifchküho  Bleiben  a» '  besten', 
im  Gange,  wenn  aie  anf  100  Pfand  ihree  lebenden  Gewichtee 'täg- 
lich */,o  ihres  Gewichtes  an  trockenem  Benwerthe  ab  Nahrmiga** 
mattrial  erhalten.      Anf  die   mftgHcfao  Anwendung  dbaea  Bataea 
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tttd^iitifvOvIaionf'iwrJ^^  Mrdk  IbdÜlMtf Ml  Im  im 

K^jhn^g  imtitm  wir  ipiUr  inrftcUiMnilieii.  ..;•>> 

•.  'Di4>jWffmaie  Abtonierungsgröiiti;  4fer  MÜA  juiAtcf  teck  «W 
b«l«iifffes>  VtrMirett  (SaagtpfanI «avil  Kautoduik  mit^  diibr  tte« 
bnHrten  GUiretorte)  H.  L«inp<rierr«  (Comp!*  rmir  T«.  3tt 
p.  219)  au  Iwsitaiineii»  doch  machte  mh  hier  gew'u§  eine  gtome 
indiTidteUe  Vertchiedenbeil  geltend;  nflch  ihnt  Verden  normal  50 
•^60  Gramme  alk  2  Stunden  abgeeondert,  daa  Haximtim  #ar  jtf 
einem  Falle  2,144  Kilogramme  in  24  Stunden«  Lehmann.  b««> 
rechnet  hiernach ,  dasi  im  Mittel  (55Grmm.  atdndlich)ibintten  24 
Stnndeni  durch  beide  Brüite  1320  Gimm.  Milch  emleerl  mcdeii 
kdnnan;.>alB0'k8nen  auf  1000  Gramm  dea^^eiblichen  Organiaihiii 
(der  weibliche  Körper  =:  60  Kilogramm)  wihrend'  24  Stundeü 
=s  22  Gramm  aezernirte  Milch.  Guillot  fand  durch  Wigen  dei 
Kindea  nach  jedeamaligem  Säugen ,  daaa  eine  Amme  Ton  mittler 
Statut  in  einem  Monate  dem  Kinde  so  viel  Mildi  abgibt,  daaa  dau 
Qdiricht  dtrailben  gleich  bt  dem  ihres  eigenen  Korpora,  und  er 
berechnet  dito  dem  Kinde  binnen  24  Stunden  ndthige  Milch  auf 
1000  Gramm«  —  Zuweilen  stellt  sich  nach  jahifalangem  Untere 
brechtn  dea  .Stillena  apontan  öder  durch  den  Reii  eines  klug^ndea 
Kiildes  oder  |iach.  anderen  eine  Byperimie  der  Bruat  Toranlaisen« 
den. Momenten  die  Mildiabaonderung  wieder  ein,  aoi  daaa  ohno. 
unmittelbar  Torhacgehende  Sahwang erachalt  oder  Goburt  die.  Bmu 
wieder  2um  fitil^nngsgeachifto  tauglich  wird.  Dioaea  b^bachttttea 
unter  Anderen  loly  und  Fi l hol  (Compt.  renlu  T.  36  >•  271) 
bei  einer  Frau,  die  18  Monate  Torher  geboren  hatte ,  ihr  Kfaid 
nicht  a&ugte,  aber  wieder.  ihN.  Monatfuation  bekommen  hatte.;  die 
Milch  enthielt  viel  Eiwaiss,  wid  heinen  KtultstolL  —  Ob  ea  wahr 
ift,  daaa  nah  durch  die  mä  Brfiate  und.Geachlechtatheile  gtbeito^ 
tf n  Dtopfe  t^nit  Ahknchung  von  Buforeira,  Ricinoa  communio, 
wUlkfiilich  attflfa.  bei  Niegaachwingorton  Milthaekretidn  eneugen 
könne,  woUhea  MiUel  wilde  Völkorachaften  beniUen  aoilen,  iat 
tcois  der  AnlCorderung  v6n  Alb  er  a  noch  «nicht  niher  nnterancht 
worden. 

Wir  wenden  um  nun  lu den  phjaiologiachon  Aendoruh-» 
giOD,  wokhe  tie  Mikh  unter  Tcraehiadenen  VerhaUnissen  erleidet« 

Die  chemiaohe  Znrammenaetkung  indart  aich  nach 
den. TOMchiedenen  Monaten  der  Siugungaperiode.  Wih- 
rend der  . ersten  14  Tage  betoibnchtet  -  man  ein  konstantes  Sinken 
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im  WuMgekakM,  'Vmitiidenmg  «tff  Bitter,:  dH'StiAii«i«M 

4er  Sabe.    Verneis  nni  Beequetel  Terfeigtendie  Prdpettle*^ 

MB  Ten  1.  bis  24k  Monate  vetttr  and  wie  kebeii  «ehon:4b«il  e^ 

nen  Thell  Ihrer  Mttthallinigeii  wieder^geben.  >  Jhä  Bedeulbamste 

a«a  lelstereB  iet  Folgendes:  Die  Bioh.ii:gkrlt  ^gte   «emÜeli 

gfesi«!  SditraidniBgen ;   der  W.a« ae  r fsiia  1 1  «Hag  bedentendi  bis 

EUi  5.  Monale,  blieb  dann  auf  shwlieb  gleicber  Wbe^.nm  te  lOi 

Mawite  jMidMiala  an  aleigen,   danntaber  irieder  an  -  ainkin ;  ■  dar 

Gahsitan  feata«  Bestandtheilan  arar  d^UaUedan  am  haabt^ 

ata»  vikraiid  dea  l.-und  S^üanatba^  &r  Z^nekargehald-^  (A»* 

laaga  40,40)  aHeg«  allmShtlg  bia  >«»  4.  Momite»  (27,31)  vaank 

dann  viader  bia  iimi  7.  Moilata  (»22^79),  nas  aebnall  ariadafv  a« 

aMgan  bia  anm  10.  Monate,    in  iralchein  er  sith 'am'Mehalen 

aaigta  (47,$3)^  tnm  von. da   an  wiedai<  naek  and  nachi'bis  ihm 

16.  ^  24u/  Maoato  faal  auf   die   Irfihete   ZÜTea^  kerabansMl|^ 

(41,38>«    Oia  Bntter  amr  badentead  vernsebrt  iar  U  MOnalb 

(afr,S5),  nakaa  dann  irihrend  der  easM  4  Movate:iib:  fbft^^i 

27,79),   aanfc  abat/eiatim  6.  ManaW  nsterdaa^nrnndU  Hittd 

(«rf  16yS7),  atteg  iwn  itwi&  idtwaa,  ahne  die  dordiashnltllfelia 

Itttia  gana!<sn<«dreichen,..war'.Madar  im  tlOJ-MonMta  bedteilaaA 

Tcmuadert  (19,47)^  sUfegrän.'da  aa  und  waaawUlehan  da»  18i 

«■d  2i  Monate  am  k8ah*B.iBer  Kiis.*stoff  arav  wMirelid  dat 

araten  baidan  Monate  (48^)  Mhr  TeämArt^  IMeb  rom  2.^^«61 

Monala  aiemUdi  gleickmaasig  (37^^98,80)  nad  nav  wenig  ini 

tar  dar  BarckadmittsaaU   aleken,  ;#ar  im  7.  Monate  irerkebM 

(45,02),  aank  aon  da  an  bia  anm  10.  Monate  (31,06),  stieg<  wie'' 

der  etwas  im  11.  Monate  (41,06)  nndUelt  sich  ton  da  an^ät* 

was  aalcr  dem  aormalen  Mittel  (36)96)«    -^   Diese  Varhaitniaaa 

wardaa  Ter  dkHem  die  Daner  der  SSagniigaperiode  beatim« 

BMa*      Sie  mfisaen  aber  zasammengesteill  werden  mit  dem  watk« 

saadan  Sabrnngabadfirfnissa  des  Kindes  im  Allgemeinen  und  mit 

dar  Bötkigang   einer  grösseren  Znfnkr  ron   gewissen  Nahranga« 

alelia,  die  dorch  allaüUilig  Tertretenda  Entwiekehngarorginge  ia 

bastimmtan   Syatemea    dea   kindUehen   Organismas  harbeigefdhrt 

wird,  wobei  es  alkrdiBga  seheinen  asöchte,  als  ob  die  Laktatb» 

facht  gvt  bei  aonst   günstigen  Yerktttnissen   dto  Stagandan  bia 

weit  ia  im  2.  Jahr  aasgedriittt  waMen  könnte. '  Am  baaeichaend^ 

ataa  ifir  did  allmihlig  eintreloada  Nöthigilhg,   dem.  Kinde  aeban 

dar  Braat  nach  and  nach   andere  Nabrangsmittel  la  roichen  and 

daaa  la.antwdbaen,  aind  dloAanderaagan  in  der  abgaiondarta« 


MOcIh  ilut  tmI^  T.>^&  ]l4iiajbt.«ii<ihr  ipezifiMlN  dtwichl  akfc 
vetniiideri,  Ihr  G^hali  an  Zocker.  Tom  10«  -^ilL  Mdnate  ab«  dar 
an  Btttter  Tom  9.  -^.  10.  HaMate   aM    «nd  der  an  Kilealair  v»» 
7»^tt-t;dk  Monate  an  abnimmt.    Doch  mAas^n  femer  jane  Verhalt* 
riiaia   auch    ansaaunangiehaUen    «werden   mit   dem*  im   Fol(;tendeji 
niicb   anan^beiHlen  Einfluaie   einer   mdglicherwaiae  vifcrend  dea 
Stllle«a  eintretenden  Schvaageracfaaft,  wekber»  irJe  Th»  fit a£h äff 
adigte,  keineswegea  dar  'viederkahrende  Henatmalanaflaea  vocaan- 
giheA  mnaa ;    emUiah  aber  nnd  ^anugaireiad  mit'  der  .dnnfliüdla 
fa^ebenen .  Kvharverhiltniase   bedingt  eil  Unfähigkeit  ider  Franea 
iti  gröaelren  Stldtca,  aich  einem  ia&gdanemdeir  SNgan^ageschAfta 
m  «nieniehbn  y  ahne  Gefahr  tu  laufen  fä(  die  eigana  -Gaaandhall 
namanUkh  idnreh -Steigerang  der  oft   aehAn  TOrhandenii  Aniaüa 
(iA  ^erinnere    daran ,    daaa    Varneie    nnd    BaaqA#fe)    dia 
Mtiah   7an  AAiman^untennehten).     Denn-  nicht nbloa'lnnsa  ML 
der  Fraget  iher  :daa  wHlkihilich  ata  nnterhakende  aütlr  in  ttUta^-^ 
haediande  Stülan  idaa  Kind  nni  die  «ftta    det  ilmt  an  rtilhenr 
len  Xilah  in  daaitAnge   gnfaaat  werden ,  aanderiL  alnh  die  mög^ 
Udiii:BaalnMehtigiing  iaa  miillerlitfien  Qi^^tetamna   darak  fartr 
^etatea  Stillen  bt  in  herAekaiehHgan.,    JA  bin  iiron  H.a«Aat 
in.Hnnchan  (Janrn^  für  Kiadeikrankh.   1863.  9.  nJ  10.  f.  218) 
galadalt  worden,  daaa; ich  ala  Regel  nnfgacUUfc  hattet  ,»D.at  StO* 
Icki  dürfb  nicht  tter  9  bin  10  Monate  IbrtgeaetA  werden;^  der 
Saiz  aei.beaaer  a»  in  farmnüren:    »»af  kt  genng,  ellL  Kind  9 
Ma  10 -Monate  lang  an  eliikn/'    Mir  galt  ea,  daa  featsnaetinn, 
waa  aich  dnrchichnittlich  nath  Ergabniassn  ana  einer  gaoeien  An* 
aahl  Ton  Baobaditnngen  bei  Müttern   am  deA  mittleren  nnd  na* 
taran  Sünden  in  den  Städten  ale  yorwiegend  awecknuLBaigata  Aftr 
ardnnng  heranageatellt  hatte.'  Hauncr  fähK  die  (Mrohnhait  daa 
VMarechaften  dea  Oriente  an»  lang«  n  atillaa«  nnd  ar:hiHe  Bnf« 
lan'a  Angabe  Aber  dia  Wilden  In  Kanada  hininfögent  und  wann 
er  mnaml  tob  Kanada  aprach,  die  nenere  Zeitnnganachricht  iltiran 
kinnen,  daaa  nach  dem  Beiapiale  der  Tereinigten  Staaten  in  Kanada, 
In  4ar  Stadt  Bytawn  aina  AneateUnag  tob  Sänglingan  etattgefnndaa 
hnle.  Zwti  hbchata  Areiae,  jeder  von  60  Doliaca,  wnrden  kwai  junge» 
Utalaa  anarkannt»  von  denen  der  eine  16«  der  andere  18  Monala 
ilblte.    Doah  aiad  die  Zaatittdn  dieaer  Völker  gans  ander«,  aln 
dia  4kr  Lonlo,  fir  welche  ich  echciab  nnd  denen  ich  Alles  eo  ba*> 
athnmt  ala  nnr  mdgikh  Tarachreüien  mnaata.     Auch   kdnate  kh 
pagaa  daa  fremden  Vdlkaradiaftan  entnommene  Beiapiel  an  maiaar 


TwDiril^t^  dl«  i»M^rbiigte  ScUffernaciifiilit  dtrti4Mi«Ni  w^ 
fibriB,  i^m  üb  UreimrohMer  Hextko'g  durch  au  lan^  fiäUtn^ 
da«  öker  swai  Jahre  daaerta,  akrophnlda  .  gamrdan  Miau..  Doch 
will  iah  Taa  aolcbar  Btweiaffifanuigr  ähf  ahao  «ad  gern  zug^baa^ 
daaa  aa  Ajaanahaieii  voa  meiiar  früher  aafgaitflMlto  fi^S^l  aaA 
kci  «na  gibi;  ich  aalbafe  beobachlata  niabt  wenige  daraaibam  a.Bv 
erat  tot.  Kvnam  aitae  Frau^  velcha  ohoa  Nachtbail  ffir  aich  hbI 
ihia  Smdar  (in  Gaftian  6  an  der  Zahl)  diä  einen  je  1^4  9  di^ 
■ndafaM  je  IVt  ^^^  ^'^H  gMttUt  hatte.  In  nnderaai  FMen  Ikf 
aber  dai  an  lange  fortgeaetste  Stilien«  daa  geaade'  in  den .  aateraia 
Schichten  dar  Gaaelleehaft  in  der  Absicht) .ei^  etwa  wieder-  ein»» 
toatettde  Schwangerachaft  iu  Tarhiten,  roraiigawalae  gaübl  wird, 
nicht  ahne  Folgen  de«  Siffeaferlnatea  fur;dle  Mutter  ab.  Zalt^ 
wa«h  (die  feUerbafle Emibrang  d. Kinder  uiBeriia,  ld45)  fand, 
dam  */,  der  Mütter  an  apät,  d.  b.  nach  dem  10.  Monala  ea^ 
wohnten.  Wenn  Hanner  die  Antatittt  Trott9aa4in'a  aaifibH, 
dar  «in  Jingme  fiUUen,  ala  iah»  auäeti.»  eo  bitte  eciweUl  anch 
fUDahao  Oonna  nennen  könncti,  deibai  Jüate^itÜ  ndr  «otar  det 
bmbgiMfikm  Sl^eUaten  ntfch  hoher  liehi^  nnd  weldiar  an^ibl« 
f^  iat  kein  üffUki  voiteiden,  daa  Siilien  änf  in  lange.  Zeit  hln<»> 
au  a»  ?erllng4rn  n.  a.  ifj^;  aowi^:  i^GewUinlieb  mnaa  die  Eni* 
wäbnnag  gegen  den  12.  bia  15.  M^nat  bin  statt  finden.«  Ancft 
Ben cfant. keimte  aitirt  werden,  der  ^cblaBs  die  StiUang^iiode 
anf  nngafibr  l.bia.  1^/t  ^abr  feataatst.  Mein  ea  iii  aebr  die 
Frage,  ob  dieae  Herren  nicht  die  in  Parib  so  sehr  gebrftacbliebe 
Emibnmy  an  d^r  JBniet  .einet  yom  Lande  atemmendea  Ammii 
HMhr  Un  An^  betten,  ala  die  daselbst  relati?  seltenere  f  rnihrong 
an  der  Mnttarbrnst.  leb  könnte,  wenn  wir  ans  eben  auf  Auto^ 
fitäjten  bemfcn  woUten,  den  Anssprncb  eines  au  semer  Zeit  ii 
hohem  Ansehen  stehenden  pariaar  .Speaialfsten  entgegenhalten^l 
A«  Le  Roy  (H^deciaa  mate roeUe  >  elr.  an  XI.  pag.  108)  aagt: 
/^aataroj  fno  Im  fkiM  $i^üd  Mmhre  dfenfanB^  tfoal  la  moH 
ui  panmue  4  Oi«  cofNMiaaaaeo  ei  doni  on  waniaU  Im  biBrntÜ 
Oßi  die  ataat  (dtfoHMl  af  eia^raioia)  aoarria  pemdami  ion^ 
immp$  du  $0ml  hi$  d€  leur  mhv  Mc  Doch  ich  will  sich  nadh 
keinen  Cewabrsmaiinarn  «reiter  onMeban,  deren  iah  in.  BMtackv 
bmd  gewiss  recht  viele  ünden  kennte;  ich  geataho  gern,  dasa  ich 
da,  wo  ei  angabt,  auch  in  daa  aweite  Jahr  fartstiUan  lasse«  Was 
mich  aber  gewöhnlich  abhält,  daa  Singen  langer,  aia  obai 
eagegilbeni  UfiUtXHfi  an  laaaeo,  iai  die  natar.nnemMi  Knltarvar» 


httltBiihai^ait  MbgiüaMg  m  enrartende  Attimle'  der  MttUer,'  d^ 
l«ii  BiBtritt  icb  nicht  wDhl  abnrarten  mdchte.  >  Dieäe  Röcksittht  ist 
ds/iind  aiditidie  ▼«m,R58cli  (deuen  üntersncbttiigfmi  ans  deh 
jBebiete.der  Hcihrisaenbdiafteny  1^8,  2  TMe.)  httrorgehokeive 
Bafiirdhtttitg,  ^au  s«  lange  Ernährug  mit  Mom««  Mlldi^  daa  Kiwid 
,4eiikophIegiiialiadi"  mache»  oder  £e  Angabe  t^oii  E.  Hoffte d, 
riaas  Neigaiig.ni  Hjdrokephalna  folge; 'no^th' die  ?oti  Batrterrti^y 
herrührende,  von  Mauthaer  achon  aurickgewieaene  Hoinnng*, 
daaa  20moa«tiicha8  Stillen  H]rpertrophie  der  Leber  nni  Mib  b^ 
4er  Fra«)  nach  Anderer  Angaben,  daaa  ai«  Bright'ache  Niero 
oraeoge«.  Ich  werde  yielmehr.spiter  JEeigen»  daaa  in  der  normal 
;tiiirammengeaetalea  Jfilch  nicht  bloa  daa  Eind,  aondam  auch 'der 
erwadiaene  Henabh  ein  alle  baderen  N^ahwingatttttel  redit  g«t 
.tertretenAb  fietrihikB  bealtai.  Aniaiiach  gewordene  Hütter  werden 
«her  meiBt''atoflfreie  HUeh . liefen!)  und  hierdarch  würde  „Leako- 
phlegaiaaie^rdea  Kindes  «aklitikfa.       •  '^ 

.t  .  Hieramacbliadst  aick' die  Frag Oy  bia  toireMieMi  Alter  der 
Franrdiaa  atilloi  laiaob  :Bolle?  Bei  Beaatwiorfnng  idehelbea  liü 
xa  bedenken,  daaa  dl^ijfiifferenk  dar  DJkhUgkeil  la  den  rer^ 
achlededen  Leb  anaalt  er  a  der  Stillendeä  eehr  gerfvg  tat,  doch 
aiaünt  die  Waaaerinenge>  init  :dem  Altvr  faat  •gleiehmiasfg'  M,  die 
laatan  BeaUndtheib  aaigfekehrt  ah.  Kaadn^  Battir  ^uAd  Sali« 
aiad  aar  zwiachen  dem.  1&  and  30.  Leheü^ahre  #(»er  daa  nof*- 
aihle  Hitfeal  rermehrf ,  in  apiteren  Jahren  erleiden  aie  erheb- 
liche Sefawaakangen.  Dem  Normaliaataado  am'  nickatea  kommt 
dia  Hiachaag  awiacbea  dem  20.  and  -30*  Jahre  (yeraole 
lind  Becqaerel)»  '  la  Besag  auf  die  Mdgllchkeit,  daia  atieh 
•ial  apiterea  Lebenaalter  die  Matter  Ihr  Kind  aelbat  nShrih 
kSnä«,  [hat  Haan  er  (1.  c«  S.  216)  behaaptet,  daaa  eine*  IVaa, 
die,  über  40  Jahre,  achwanger  würde  and  gebire,  jedenfalla 
aacby  da  aie  an  den  Spätreifen  gehi^re,  ihr  Kind  aelbat  atillen 
künae;.  dagegea  mö^te  ich  tafthrea^-daea  Haaaer  (I.e.  9.225^ 
aelbat  ia  Beiag  auf  Kuhmilch  ala  Nahraagamiteel  der  Kiader  aagt: 
9ie  Kah  aei*aiclit  aa  alt  (wie  «U?>,  daaa  aber  aaeh  derglel'- 
diea  Fille,  in  deaea  Fraaea  Toa  40^  ja  45 — 48  Jahren,  gebirea, 
ia  almerer  Gegend  wohl  hie  aad  da  rerkoamen,  daaa  aich  aber 
daaa  nie  daa  Stf laagageachifl,  ao  Tiel  ich  beobachten  konnte,  In 
Ordnnag  briagea  Heaa  (Meiaaner'a  Beobachtang,  daaa  eine 
IVan  im  20.  Jahre  aaerat  menatrairte,  daa  erate  Kind  im  47.  Jahre 
g«imr,  daa  letale  toa  älebea  im  60.  Jahre,   tat  gewiaa  eiik  Uai- 
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ditHtMtfttalioit^Mdttieii- imlS.'lfAlfre  lA  dieteai  Falle  vie- 
der,  danerte  bia  lum  98;'  an^  BeUta  äinm  5  Jatira  a«i  unl  kakrta 
ni  104.  Jalira  nodmiaia  lurüek).  Dia  involntlan  der  Milchdraaa 
war  atala  aa  weit  rargfeaeiirHleti. 

Mit  dieser  BeobachiuAg'  kteht  Vernoii  und  Bee^nerePa 
Anaapradi,  daaa  die-  B  n  t  w  i  c  k  e  1  tt  n  g  d  e  r  B  r  ö  e  t  keinett  veeent- 
liehen  Einfloaa  aaf  die  Zasammemetiang  der  Milch  auaübe,  kei- 
aaaarcgaa  im  Widersprilebe;  denn  in  Jenen  FftHen  handelte  ea  aich 
Bkht  um  die  Beiefaaffenbeit  der  Milch,  «aendern  mnicbit  dltram, 
dasa  die  Milch  in  die  Bru«te  entweder  gleich  anfange  nicht  oder 
nnr  anganflgand  eintrat^  < oder  d)isa  dieaalbe  eebr  bald  autbllab  und 
Teraiagta.  Auch  groaae  Milcbmenge  ündertenlidhf  -den  genannten 
Farechani  daran  Diahtfgfcai»  nicht  ab,  daa  Walter,  die  Butter  und 
die  Salie  erschienen  etwas  vermlndei^,'  der  Zocker  und  daa  Kaaeltt 
atwnn  Temekrt*  Bei  gefitigtr  Hildbttanga  war  dia  Waaser  und 
die  Bniter  rermehf^^  Zncber  und  Kaaain  Irärnlndeft.  ' 

Yan  jaber  hat  man  daran«  gadaeht^  hat  der  Wahl  dar  Ammen 
aaa  der  Farbe  des  Haare a  auf  die' Beschaffenheit  der  Milch 
11  saUlaaaan.  iWthrand  W^ndt  (ßnterkrankhalten ,  Brealau, 
1835  &.  1^)  tnrtar'  den  El^aiikhaften'  einer  guten  Amme  eine 
mit  Saaonarfproaaan  hedechta  Haut  und  Mondea  oder  rdthlichea 
HääT  anfalhlt^  Kefam  nsdi'  I>^tevgfi«,  dem  ehemaligen  Chef  daa 
Ammaninatitutai  in  Paris,  Amman  mit  braunem  Haare  die  beste 
Ifilch;  und-Buseh  (eiherht^  „Bei  uns  vermeidet  man  die  Frauen 
mit  rothem  Haare,  blonde  Haare  findet  man  jedoch  hei  den  beeten 
Amman ,  aahr  ichwma  "Häfare  aengen  In  der  ftagel  ton  einem 
aangwMaahaa  »Temperamente/*  Genauer  auf  '  diese  Frage  ging 
l'Hdriliar  (TräiU  de  Ghivie  path.  AHs,  1642.  p.  638)  ein; 
er  fand  die  Mileh  der  Brünetten  reicUer  an  Fetl,  so  wie  ah  orgt^ 
niachao  Badtandthellen  tberhanpt,  als  die  der  Blondinen;  nach 
Varnoia  Aid  Becquafel  fit  sie  gleichfi^lls  bei  Frauen  mit 
hlandem  Haara  aiwäs  wasser^  und  butterirmer,  aber  ftucker^  und^ 
kaaehtalifcer,  ala  bei  Brünetten,  und  letitere  haben  eine  dem  nor^ 
makn  Mittei  anUprechendere  Mikh.  * 

Anch  daa  Verhaltniaa  der  wiedereintretenden  He natru  all  all' 
lur  Laittation  wutde  neuarilch  in^hf  ahfgäklirt.*  Langhaiil-^' 
riah  (6  aanmnt'i  iUitrlge,  W^aburg  1854/  B.  244)  iucbte' 
statfatiaeh  d*r  Zeit  daarWiadareihtrittea  der  ^  Meilratruatien  nwcli^ 
Toraaageigbnganad  ■ntbinduhl^  x«  ermitteln.'  n!    i 
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•rOejQ  Bßihj^TeB.  ntch.  itr  ^«Ibmdupg^  eki«  ..  .    i 

^    .In  Af^nMVMkni  To.^e  Mfllto  ihfe  Kinder  aldü  gthMg 

gesäugt  hatten,  trat  die  HenstniatMn.iai  Lattfe  d«i  «wten  Halb* 

jtflfrff  ;  »f£li .  4cit  traten  ,G^bt|t-t:iii:^2  ipCi.,    nuch  der  sWeiten 

Gejj^vrt.i^  93)3  pCt^iHacb  ißti  dritt0ft.«nd  TiarteA ..Gekirl  in  ja 

IjOlQ  pCt,  dpr  Falla  apf,    ^.,  .     i. 

;l  :.  iSacih  225  FjlUfOi  ,in  denen  dia  :ErMiAii  Ihr«  Kinder  aalbnt 

sMlUen, .  trai  di«  tfenatraatiDii  Jm.  Lavfo   dar  .  eraitn  .10  WociiaB 

W.31il.pPU.d«p.  WUc  auf.. 

\ii-r  <Qieae.#i|itiUeniiii  dQraailk«n  ZSeU  tiach:  64  Gabntfan^  wo  tii« 

||[4tt?^,,ihjr<).  Kindeirüniaki  atiIUeB„ii|/7Q,3.  pCt,  dtaiFalLe.        .  / 

I    j  Ah^.atAlitJealf  4aa«  atillanda  IfWet  aj^er  manMrmfeliy  nia 

nJcWvlBtaietda,  (3i,i  X  103.3»».). . . 

{  u.  Ia4TA  Fallen^.  in>,4e«aA  die  Jiatiar  ibra  Kindar .  aingta»« 

trat  die  llensJnoliMi  liOifnal/  Li.  toßHÄ  fiGU.  dar  FlUe«  im 

]f«lrfa.'dM>  imfan  8>  Wochen   nach  .  eifclglai  Ikgairi^inaa;  dea 

Sifi^a.afin.;.  .  ..;.:..;  ■■  •  .    .i  -  :.  •        ',  •.   • 

.,   .fiif  .balb^  .'Mr  n4d>;,defiANai|tattaii  iraaton  jm  4ibii  er* 
irlMtaii  174  MäUeraieO^d.  i.  91,9:t>CM. laMer  ittanakuiri. 

.!.Pifi^Dftiar  A^  Laktation  adiainl,  «nf  4aBr  lapitaim  .odat 
{r«hKAil  fintrilit  dar  HanalmaUoQ  liain^n  finlM  an  lialkaii. 
M. .  :In ,1225  mil^»,.  in  dene«  4ia.  SUtter.  diac  Kjndar  aittafc.aifff^ 
tfn«,  tunt  dif  NenatruatiAD  30mat  wibrand  d»a  StiUaiia'  «in,:  ilaoi« 
22|2  pQt.u  i  •  .:.  I     ■.•>..'.  .....;  .!5'- ..     •.  11 

.:,Pi|i  ,«bfmia||i«ksVca«|iaffanbait  daCitfil^  wird  «a  Zeil  dct 
ajntretendaiii  HantfrullAon,  jo  wenig  altarMk,  daar/man  IuIihbi  tm* 
^Qrgnifse.lnic  dif  Eiiiabriuv  dea  Kiniea  diwcii  dal  ^ortatilen  nua 
llbsnatrnatianaMt. hegen  diMf|.  bteaondera  dann,  wbtii  .itiai,>nacli 
dem .  I^alh.a^  Vieler, das  , Kind  etwi\a;  ifaliener  an  dia, .-Biwsli lagen 
qnd  Knm>Cr4atoe,!!d^K,.irefminder|an  Jllwkara  eürasi.rlnckarwaaaetf 
i|aNnl>^i  ^aicHeit  liß^U:  .Qb.  man  durch  iweckmiaaig:  abgeindaBlcl 
Dilt.  M  StiUepidan'  dan  .2i|ckar  iii  der  Milch  aukb  .wdhaeadi  Ut 
Menstruation  in  der  normalen  Blenga  «rhalttn  kannH  ^  'Ufidife 
bfkaanU  .  Jl«ob  tai.  Kuben<h4tte  idaa  Bindern  keiaen  EidihUa  auf 
diatHilch  (ffiolff)*  lyMirend  des  UcnfttniallliMaaa  arjrafaan  Val^- 
Ill)lfa.  undfBec^qAt-eil'f  Analysen  Vennftidetittng  da».  ^Waatfera« 
\tmiehrung).d«riit«tan;.Stoffe, '  Veralind^nHilr  dea  Shmkeas,  Vom 
mchrung  des  Kasein  undikaiafle  benerkbatei.Veiiiehranf  der  Botltr^ 
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Ik  Stirn  hiat^n  l9mi  in  Bocmale.  VtriNillniffb  h&i)gbii.faftdsitir 
ium  NDcji  bcfondenii  Einfllist  der  .Meii«lruatioB»  wenn  der  BUU* 
lau  SD  reichlich  vftr,   wo  .dann  die.Hilchsduelloii  oft  plöUlicb 
iifk6rte;  lingsamer  gMchah  letaleres,  waiiD  die  MfBatfiiatl<Mi  an 
lange  andaiiect^     D'0«trep.oitt  entdeckte  hSoBf  -  wihread   der 
Menatraatioa  .  Koleatnunkfigelchen    in    der    Hikh. .  -.t-r      Wilin 
Schtrangerachaft  eiiliijU,  ao  wird  dlei Milch  reichor  an  featen 
BeaUndthetkn,   Bamentlich  4id  Batter.    Behannlaini  die  Fäla^ 
wo    die    Fran    lingere    Zeit    forteiillte    Und    dabei    gleichseitig 
ickwanger  war  und  ^enalrulrte,  ohne  daaa  Ton  finem  Leiden  am 
Kinde  etwaa  berichtet  wird;  in  der  Regel  jedoch  fand  ich,  daaa 
Vald,  naclideia  die  Saugende:  konaipirt  halte^  daa  Kind.»i  ktlnkeltt 
ud  abaninngera  begann;  |n  dicheelntriehtiglf  Eonihniiig  das 
Khide*  jauachte   biaweilen.  antrat  nnd  'allein  anl  di0  fcingetretniw 
Sdnrangeff chafi  anfmerkiam.  Dieaar  Anaichi  #idefoprlcht  wohl  nrft 
Dn^t  J^lii  (Cna.  dea hip.  Rk  13  Femr.  IgSS),  welcher  behanp> 
tat«  daaa  nkht  bloa  Menalruinendoy  Aondernanch  Geachwiigcnia 
ekne  NniittaeÜ.  tut  dan  Kind  Coftatillen  ikainnen.  i*^    Nach  ein;* 
•der  mehrmal. TOBauageg^ngenarSchwangcraehaft  iat  dioMlMi  an 
QaaililU  «Ad  tat  nihrenden  BestmidtlMlIan  lekhar,  a)a  hei  Brat-* 
gMrendaB  (Vetiinia  nnd.BnC(qnetrI>   .IMaaeif  wir»  wohl  eid 
Wiak,    der  hei  dar  Wahl  dar  Ammen,   nadienlUch  ftr.  ein  adiod 
icUechi  gttnihrtca.Kind,  bennlat  werden  kSuatOb    VieUefiDbt  wir« 
den  mandie  ariir  gewüaenhafte  Aertte  hieg^egita  miführett)   ^ad 
die  mehrmalige,. mniat  anaaetieheUcha.SaiwIngeraBlg  an^aehr  gegen 
die  Mord  der  Amnle  apriche.      ...   i  .  •  l 

Wenn  anch  Tiele  Eiftder  nach  fiein»fih«bewegiingon  »daa 
Matter  oder  Amme.gana  geannd  bleiben,  ao  llaat  dich  doch  dia 
icUdltehe»  ja  nach  Einigen  biawaikn  tddtiiche  Wirkahg  dea  Gtn 
Bvmea  der  Milch  nach  heftiger  Aübegung  für  einaeina  FiHa  nichts 
waglingnen.  Waldie  Anfachlfime  bradite  hierfiber  die  Anaiyie^ 
Kach  Gemüthaaffeklien  fand  aich  die  aeierinrte  Mileh  nach  Ter« 
aoia  und  Beciqnerel  quantitativ  vermindert,  daa  Waeser  yern 
mehrt,  die.BiUter  in  geringtrer  MeHgei  Ein  abnlichiea  Aeakitat 
katto  achonfrfiher.  Fried  UV«  kl  (Doini,  Bnichiing  dea  iKiani 
der,.  Anhang  &  3dl>.evhailan.  .i&ienain.fadd.nach  OemAIhdafftliK 
tpD'ln  dea  .Milch  ieinttn..'8tadi.iSeehanden:Sloff(:(Battaaurei>  knd 
ipiter.  idel.  SchwfcftlwaaaeratddT^  1 ' Hd ritlc r  mk^  Htcid  .Shmx 
Hanig  liaat.aich.  freÜicL. im! Allgemeinen, dia  Thaliecbef  dbaaifieü 
mithatalwe^gaA  tand^JieiiPhaMaaip  ^di»  MilchdbnoDdiiimigiiWR 
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indem,  mdurftis  ien  IWlgm  am  Kinde,  kls  dfereh'-diV  iMtAsAt 
tnler.  pkyftikalif che  Unteiiracbiiniif  der  BIHck  eelbtt,  welche  oft  kein 
benagendes  Resultat  ergab,  darthun.  Nie  aber  hat  sich  mir  dk 
?on  Dajens  angegebene  Behauptatig  bestätigt,  düss  die  Milch 
nachi  Gemfithiaffekten  besanders  x&he  war,  yielmebr  fand  ich  sie 
dflnnflüssiger , .  als  gewöhnlich.  •  Am  deutlichsten  -  zeigt  sich  der 
EinAiss  der  Fhantasie  auf  die  Aussonderung  der  Milch  darin, 
dass  beim  Denken. an  das  Kind  die  Mildi  „einsehicsst^^  wie  man 
SU  sagen  pflegt  **-  Der  durch  Gefüblserregung  wirkende  Coitn-s 
und  .überhaupt  jede  Reiiung  der  Geschlechtsthsile .  soll  »bekannt- 
üch  gleichfalb  der  Milcbbereitung  nachtheilig  sein ,'  doch  Hegen 
hierüber  kein«. gensuen  Resultate  ¥or;  Tielmehr  fand  Wolf f  in 
d«n  nächsten  Tagen,  nachdem>  die  Kfihe  angelassen  worden  wäre», 
wühl  eine  Vevhiiidernng  deä  Köipergewiehtes,  aber  keine  ¥erin^ 
dcsiing  in  der.  Milchahbondernng.  <— «  Theoretisch  erscheint  wMM 
deti.&atz  gehehtfestigt,  däss  dsa  Sekret  der  Hilchdrtse  «bonso 
Irtan ;jda»  .inderer  Orguno. unter  dem>  Einflüsse  der  Zenlmiorgaiid 
das.Ntofensystemes  sleUei  da  wir  aber  eipcrhnenteU'noch  nicht 
in  Etfahrung  igeblteisht  hiibo»,  dikrehwrieh^  Element^»  in  der  Drlao 
deryorgai^.beim<konstn<irteli'lfer?MioinfluMe.?esmitMt  werde,  a# 
liest  >' sich  auchnodi  nicht  weitsr'der  endiadve  Anaichlag  des 
Ntrveneinfinssea  auf ' das  i  Sekret  ^Ibsl  eemtesen.  Unter  anderen 
sittd/inBeiug  auf  idksan.Nenreneinflnss  swoi  Anschaonngdn  mig^ 
Uch,  dnssijimnliflh  1)  die  NerVen:>attl  die«  Sekrdtion' 'einwirken^ 
indeiii  sie.  Tacmifalelet  der  Ifoskelfaaem  in  den -Winden  der  die 
Drüsenelemente  umspinnenden  Kapillaren  die  LunAna  'd^  Gefassii 
indem  nnd  auf  didae  Weise  einen  die  Sakrettoir  besehleunigenden 
Seitehdtnok 'herstellen;  xider  däss  2>  die  Nerren  wirksam  weiden, 
Indem  sier  dntch'  eine  noch'  hjrpblfaettsche  Yerinderung  in  ^es  Mo« 
luknbiranordnnng.  der  absonderndeh  HeSibranen  und  somit  durch 
eine  Modifikation  der  verschiedenen  physischen  Eigenschaften  dieser 
Membrahen  diei  Sekreüeneirerhaltnisse  abindernw  Bisher  hat  mad 
nur;  in  Beatig  auf  wenig.  DrüsenOrgano  diesen  fiintuss  stndirt 
(s..fi^  Ludwig  an  der  Unteikieferdrisa  des  Hundes,  Eckhard 
an  den  Hautdraaeii  der  Krdte,  OoU  an.  den  Nieren) f  an  let 
HiMidffflias.iat  es  noch  nicht  ant ersucht  worden ;  os  Ist  ni9g|ieh 
ind  sogas  wahrtcheinRch,  daas  heide  Arten  de#  .Nersehwiikong 
iu:.Stando  koiimeUf  dehn  lU  Hyparimieen  denBruati  sieb'  sa •ein'* 
flussreielt  aei^,  so  niag  der  Seiteddruck  der  tGofisse' gewisi  T4ir 
Allem   nnd;  aMklsht  Tursugswieise  <  in  Betraf  dec  Sefcrfti#0'  dei 
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UDcfcsaniiit  lÜMg  ieih  y.  dfe  «ttoMiiltf e^.  V«rä^4«rfaDfifdbr -aktos« 
itnitei'  HeBlmn  -aher  gehl>  idhoA  »iliai!  def  feMigsal  Eotartiiiif 
ni  (d«fch  NtcYeiieliiMtr  rklkfeUo'tfAnBBe^ei  oftrf'Uio|;dbail$r^ 
AhstoMQftgr  [ies  B^thsli  htM)r  (Kokttrunif  iftAiMIlAkugttcWii^ 
bildong).  Dari  „EiosekieBi^A'«  irt  mabr  ISncht hloitg  dvrsIkaMftd^ 
imig  xkmi  dtrch  die  MuakelCasera  ui  dta  Waaden  dat  VilclgÜBgie 
arUirlidi.  ."  /    •  '«       .•■.':'  "I    •-  .-■ 

Nachdem  wir.biabir  die  Akaabdeniijg'  4er  MUeh  im  AHgie^ 
Bciaea  kelracbtet  -habtny  ao  müeaen  wir  saa  auf  dia  -qaalifatifaa 
Vtrindaraagan  uber^theD,  die  die  Mileii  durch  aifd  l»al  der  Aaa^ 
Ucraag  crflihrt.  Peligol  bat  gefandea,  daaa  dMMitcb^'waU 
che  beim  Meikea  der  Kfihe  zaerat  aua*  dem  Eater!  fii^aat,  dübatt 
iit,  ala  die  xateM  gevoonttie.  Die  featea  Thdi£a  dbr  xaerat  ab« 
iicsatooden  Mlkh  Terkielften  aick  su  deiien^der  zaiefxt  tbflieaiP0n>- 
den  wie  9,22:  10,%.  Reiaet  beat&tigte  dieae  Thataacfae  nioM 
bloa  Ar  die  Kab-,  aondern  auch  für  die  Fraaenmilcb«  Bei  der 
Milch  einer-  Amme'  terbieltea  aicb  die'  foaten  Vheile^Tor'dmil 
Siagea  der  Kindea  so  deaem  der  liikebr  Haeb  d#m  Slagaof  im 
Mittel  wie  1^9 4 'U4;  diaee  ^ffeviiiiEf'breMitvi'iiaiiipaaithlieh  aal 
icraach  dim  Saagen  bämerkbareh  Verwkhruag  deb'BattWgdbalti 
U9  der  Milch;  der  SHckiftäffgebalb  bBeb^la  beMea  StilebderMbe; 
&  anderen  Reaoltate«  gelangten!  Va-rn^la'><uod'  Siec^irvrel; 
aach  Hnen  iNr  iallerdinga  bei  ded  ffainria  (fiahj  Eaeliaaea,  4tf ge> 
die  aaerit  beim  .  Melken  igetionnebe  fbvlidte'iweaigtr  trekfa*'*ak 
Battea^  ala  die  xareile,*^  kci  der  iFr'du'^abbr  kannten  airkvlab  afh«6'« 
liehe  Viffbreps  firid^^riind  aich  aaebn'gimSn  »bleibt ''akdit^iUt 
MeAge  .  Jed:  FeMgabäUdaiffer  •  FraaenbüIMi  itHlkr<^fird  d/r  gankeu 
Daaer  dea  Siagena^aienüch-  gleicht'  D^  Qrimd  d^a  äcb^ialiren 
Widecäpracbea,  in  Msbem  dii  gefaUffeneafEtaaltHte  "miit  eMaddet 
atehcai,  «acbea  Vb>aneia  änd3eaqaar«l  In  ddd  mabtaiedUen 
Suade  4er  Briale'aadidea  Eateri«  da  4a/lelat«rem  bM  )lng«nAii 
Venreilea  der  Milch'  die  leichteren'  MildhkflJreldkiir'ttiV  obyreSchithl 
bflden  miiaaes.  '  Svj  rgelnhgen '  nun  dieae  Erhlirang  •  ^dint,  aai 
■iaaen  vir  doch.  na4th  una^ren'Be^^bacbtaagka'^  di^^  Ton  Hefiael 
gefaadene  Yermehninl^  dtrBattcr  in  8er  Milch  iMihrend'  uad'naeb 
dem  Siageii  beatatigaay  d.  h«  aucH  wie  fanden '>bai  Frauen  dli 
laeril  aaagezogeae  Milch  wjisaerigerj  direpitec  gewonnene  bat^ 
terreicher.  Die  Erklärung,  welche  Donnift  (phya.  Brzieb.  dev 
Kinder,  Fraakf.,  ISIS.  S.54)  gibt^  daaa  ^rch  ihr  linjgareb«  Ve/^ 
vefleii  fai  der  Bnmfe  die;  Milch  wäaaeriger  wird,  yerwi^ft  aiit  BmU 


te  rimtf  Jbm^fimkgrtmf  }%mik-SlUi»  «Uq  iSebaribtilr  Fried  1«4 
h^Ui  irdckMLdilBkigldlchtJleohaditanlgV  Fl«  vvy  frniiclit  hau, 'vrü 
«nlini^'d^iiiaiiiiid  let'SncUinikhf^  ndküakr:  darin/ dds:  beim 
Ankgan  dab  Hndas  dar  nitatfeelge.Tiiail  daflMilcli^  taicbt  alt  M 
frttar  labifadondaptaiv  'vonÜarti'  aU  'Boidiar  iasaffiasat,  Her'  laichtet 
durah  dia'KUabgiBfa.lieaieii  kann  und  'glekhamn  ^rai  dem  didce* 
ren,  konaiatenteren  den  Weg  bahnt;  diese  mechaniache  Erklirlilig 
wifd'nniio  ^aho'schainlieher,  «la  in  der  marat.  auageiogehen  Milch 
nnr  iMilch^figcFlchen  van  kleinerem  Dur-chineäaar, !  ini  dat  folfeadan 
Sattle  aöldiei  Tau  gMaaerem  OurchnMsser  gefunden  werden;  and 
ab'Mnet  h#&  Frauen  mit' ohnehin  schon  väaaeidger  Mikk.eia^ 
aabhe  Verachf^denbeit  in :  der  vor  und  nach  demi  Ihlagen  unler-» 
aacblen  Milch  atch  nicht  leigte,  indem  jedenfaHa  hier  almmtlidie 
Theile.  dbr  Mildii  ahne  Unterachied,  mit  Leichtigkieit  darch  düe 
liilehgioge  fliakaan. '  Hier  wirö  freilich  inUner*nur' Von  den  zu 
verschiedeneii  Perioden  wahrend  dea  einmaligen  Anlagena  gewoA^ 
Balten  yerschiedisnen  Pertianen  die  .Rede/  Sollte 'aber  R^eiadt  ii 
aeinem  Falle  die  dach  YbUalandigeo  Eaileening  der  Bnidt  aa  eben 
erat  Irieder  sau  ieraMffte  Milch  gemeint  haben,  :so  wtt^de  di^  Ver- 
mnlhang  BifchtfemahJiefany  dasa  durah  den  RÜz .  d^a  iSangenb 
antrat  and  ;am  aAaailatenidie  Butterkftgelchen  i*  i&  Btoat  aiefa 
wtiederieraetiteni  .idaaWaaaer  aber  viel  allmihllgar  antritt^  d.  h« 
aa  wArda  intficIiBt.ldafe.  fotlig  iäitaneta£pithbl  sich  abafcaaaeH  hnd 
dann!  «rat  dnrch/Diffttaion  ader  Filtration  di^  Znflaia  de»  Milch** 
a*QlM  ialgin^'^-^iBina  kndere*Fräga  Ist  ferner  die:  welchen iBin[4 
laaa'irarachieddna!ZaitrSanie' Bwiichan''dem  Anlegen  ^i  dl  A.  «lad 
Itegaraa  Vara'eileoisder  Milahi  tsb  dl^n  Milahgiiigan^  kuf^  Are-  Qmii- 
UtHhab^i  Da  dia  l^B^'f  wditeH^^Hilohging».  wter  dekiiWar* 
aetohafe  m  2-^4'^'  .wrileni  MHahaackdieft  änachw)ellen>'  ao  kninfe 
waU  andi  in  laidtenl  dlmgropaer  Tiail  dea  laobdeller!  die  Mikh- 
ftagf!  dUrahlavfandanWaass^  etwaa  frmhiir'und  fekUiebar  ffalan^ 
l^^i.ata.d&e  MMicoaU  der!  ikdMweiaa*  an  den'  Wddlen  dar  MiMii^ 
ginge  haftenden  tiiid  sieh  nur  allmahiig^  Torcchiebanden  Mikh^ 
kag^khrnu  /  Di  Paligtcrt  g^f^mden  hai^  daaa,  jd  lingera  Zei* 
i!irifch;ea  dem  AnlegM  idea  Kioidoa  retatrekhti  je  langfer  alaa  die 
Milch  in  dar  Bmat  tecwaiitv  um  !  so  reicher  ihn  Waaaergehalt 
wird ,  ao  woUen  Manche-  achlieaaen «  dasa  die  featen  Beatandtheile 
anerst  reaarbirt  werden  (s;  B.  Bon-ckut);  ebenso  hat  nenerlich 
W  ol  ff  gefanden  I  dai^^^wenn  auch  bei  Ungerem  Verteilen  im 
KnIcJ!  .dia  Mllah  re^f Imaaaig .  an  Melitfe:  annimmt;   sie  >doflli  aa 


Ottütil  «eflfirtjr|MtirM«t^iA*'«r«dbMi€lW'wM^^  man 

lahw  luhr  BattMf  mÜM^d,  s«  i<ii>ifain4biiim,  '4»b|  «liihi  llJti 
ivd  Hat  liebltf  drei  Mal  aiirlkbs  'i»ddi>  «Aefifl  n^r  ihi'e^  nhht 
«a  Rta«rpUwi  'dar  iairtev-Baktahdtkiiila  }mV<Spi»l#  i«  <Mtt,  ifleMih 
bfi  laagatcM  YarwdUa  ▼oV'afch'plii«i''(aol|i,vaäM#vk  'WtihMiilidii- 
Uchcr  das  bei  hivflj^M  Anlagen  wthigitani' f dir  «ifn#Zaf|]aAf 
iattat  Tnr  aick  gebandai,  lei  dan^ttoiete  AdabUfben  d«a'dir#eh'<daa 
Abatehea  Atvkktaii  Rali«a  ktbekende ,  ja  t«aHe(ciil  alMIbitg  M^ 
hMUe  Rettan  dar  Mlkhkii^eldien ivr  BrUlmAg/ baftragei^'<'tm 
binnen;  So  gekibgt  danii  anab  W«ilff  au  dedi  ScMnifee,  'daka 
die  Battarkttgeieben  bei  tffeea  wielerfiolteni  Halben  sicb-aol  «tlnalU 
ilen,  da«  Wdeaer  aicb  am  langeümsten'  eraetat  •  Ifiefmit  «Itl 'WH 
ierq^ch  acbei^i  Be'yel«k'alund'>P«rme1bt^er'a  B4Mnipldn(|>att 
ataban,  daaa  die 'Kufamileb' an  Miengo  TerlöHB'i^Kber^an'BöCfer'ffa^ 
vitti^,  wenn  ala  in  24«  IS^hmden  nnr<  ettmdl  gMielkan  li^vt^ 
iacb  erUirl  alch  in  dieaeib  falle  dlaiiaerrittgim^M^n^e-  ddddM^ 
dnaa  die  Milchabaandmng  fiberhaa^t^äu  atocken  beginttt ;  •  MAiM 
aebr  lttng<e  Mi  der  macbanieebv  lind  dynamlMbe  itali  dn  MlH 
gena  odea  daa  Abdiebena  -  aawbla AI.  •  VabHgima' '  iai '  ea  eine  -bdi 
bannte,  Tbn^'S  aananni  l(blltt;  WM^i '  ron  £fvlacb  m.'SM^} 
viedtr  beffargebolUierBraehäini^,  iud  iria'  liiiAilfa'FüigJ'dA 
i  b  e  li  1 1  a»d^man'  94-^48  «Idildan  bna*  'dem-  lelateb?  dLkllgan''«!! 
IbrtwihMiMa  mMT$Mkiim^''Wm  idlMnen  Flüüfgkair<iiba  *<idW 
Bmatwan« 'bamiftM '^Md^dttai  dteln^n  Hihsb^ftageii  UtnAanfl 
MUch  aicb  konaiatirt,  rabmariig  nnd  unter  dern^  H lklfaSlo^il4«l# 
Kolaatmmkfigelcben  nnd  Epitbeiaellen  zeigt.  Ea  kommt  hier  Al- 
lee daranf  an,  wie  lange  Zeit  nach  dem  letiten  Abziehen  bit  zur 
Gewinnung  der  an  untereucbenden  Portion  Teretrich.  Etwas  An- 
darca  iat  ea  mit  der,  wenn  auch  immer  noch  relatir  seltenen,  so 
doch  mehr  ala  einmaligen  Entleerung  der  Milchdrüse  binnen  24 
Stunden,  wa  doch  wohl  schon  eine  Wiederaufaaugung  des  Was- 
aera  in  der  Milch  begonnen  bat.  Aue  dem  Vorstehenden  zieht 
Küchenmeister  für  die  Difttetik  der  Kinder  sehr  richtig  den 
Scblnaa,  dass  es  sich  verbietet,  das  Kind  bei  jedem  Laute  anzu- 
legen, daaa  es  nöthig  scheint,  nur  eine  Brust  auf  einmal  zu  rei- 
chen nnd  nicht  unter  zwei  Stunden  anzulegen.  Da  nun  dieses 
an  einer  Brust  auf  einmal  geschieht,  ao  hat  jede  Brust  eine  Pause 
Ton  Tier  Stunden;  dieser  Zeitraum  mag  wohl  der  günstigste  für 
die  Miechung  der  Milch  sein,  so  dass  sie  wedrr  zu  fettreich, 
noch  an  wässerig,  noch  zu  kaseinarm  ist. 


«btr  4e«  fbysioIogbdMi  JiiiAos»-dfr  S«lirPig  ttif  dl«  USUk 
und  do€h  UUft  dif  AinmtAkott  wes  de«  wichUg«Utk  Kapital 
4er  KindflrdittskUc.  W«r  irolUn  hier  lue  eiirig»  ;W«rto  iib«r  die* 
teil  ISifttnii  im  AUgoflUine»  Mfen  und  fpAUr  die  Wirluiiig  eiaer 
keetivpilea  Koil  «uf  ctMei»«  HÜQbbeittjidiheile  beepreehen ,  {n^ 
dem  die  über  dieeeii  P«iikl  ertengteu  Kejuitaieee  BemenkUch '  b4l 
Jcm  fMÜUtifea  Anemelieen.  der  MUeb  in  Fragte  JktfmmieQk  Dies 
leine  eekbe  Yerlndervog .  der«  Milch  durch  Nebnuil;  totattfinde; 
glettbte  man  noch  in  gam  laeuer.  Zeit  beaWeifein  zu  dfirfen  <a.B* 
Oealerlen,  Hygieine  S.  325).  Lehmenn  aber  eagle  der 
Elofluee  der  Nabrangamittel  auf  die  Milch  ist  unlAirgbar,  aber 
noch  keioeawega  für  die  einacdncn  Beaimidiheiie  der  Milth  -exakl 
na^bguwienen  (Pfajjioi«  Chemie  IL;  335).  -^.  ^Qaoptaichlich  be* 
^chUUgte  mm  sich-  je  bie  ygr  limHm  '.faet  nmr  mik  dec  Frihg« 
Abjar  die  Folgev eint r  eegeuannten  ;^g uten'^  und  ivt* c h  1  e.ch t e a^ 
Ke<U  obiie  die  aMerdings  im  Ga^ie.n  .queUtaÜT !  und  ^uaniiUUr 
genigend  oder  ungenügend  befundene  ILeet  .aelfaeCv  bineitAdMi 
ihcer  einielnen  Miachungatcrhlknieaf  genau  .beelimm^  eit  hnben^ 
/unoeh  Ter  einiger  Zeit  glavlNien  aich iBeneai^ngltuJIi. und  Ln 
Bell  indem  Scbluatie  berncbligt«,!  daaa  im  Allgemeinen  4er  Einir 
ims  dea  FnUerei  ae  lange  den  Tkier  onrbtinien. M«igel  leideti 
9lehk  aehr  greae  ael.M  Dtlii  TeoachiednlM.  UiitefauiAnngeii  den 
Ijranenmilch  beaiUen  irir  in  dieee»  Keiielmng.  «(Man  Tergi.  nach* 
alehende  Sab^lk)  i   >     :.     . 
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Hiernich  Mffie  sich  also  tfadk  ungenügender  NahiMf^efne 
Abnahme  der  festen  Stoffe,  besonders  de^  Butter  and  des  Kasein 
in  der  Milch,  fjnmässigkeit  im  Geniistfe  der  Nahningsmittel  %att6 
nach  Doyire  einen  ähnlichen  Mekt  auf  die  Hilch,  wie  ungenü- 
gende Nahrung. 

Die  Beantworlung  der  wichtigsten  Fragen  über  die  ^nmen- 
diltetik  wurde  länge  Zeit  allein  durch  yerschiedene  aus  der  Pra-> 
xis  geschöpfte  ziemlich  oberflächliche  Angaben  rersucht..  Jetit 
darf  man  aber  qicht  mehr  zögern,  die.  wenn  auch  immer .  noch 
embryonalen  Kenntnisse  über  die.  Nahrungsmittel  überhaupt,  so 
weit  sie  eben  zu  feststehenden  Axiomen  oder  auch  nur  ii|  genü- 
genden Hypothesen, führten,  für  die  AmmeQ-  und  somit  auch  mit- 
telbar für  die  Kinderhygieine  zu  yerwerthen.  Die  wichtigen  Ka- 
pitell Verdauung,  Stoffwechsel  des  Kindes  und  Hilch absondefung, 
welche  hier  in  nächster  Beziehung  zu  einander  stehen,  und  über 
die  wir  doch  nun  schon  so  manche  wichtige  Aufschlüsse  erhielten, 
müssen  forlan  die  physiologische  Grundlage  bHden,  auf  welcher 
weiter  fortgebaut  werden  kann.  Hüten  wir  uns  aber,  das,  was 
nach  dem  bisher  Gefundenen  wahrscheinlich  geworden,  iphon 
für  so  sicher  zu  hatten,  dass  es  einem  ganzen  Gebäude  diäte- 
tischer Dogmen  ohne  Weiteres  unterbreitet  werden  könne.  In 
diesem  Sinne  gehen  wir  an  die  Frage:  welche  Nahrung  schMben 
wir  der  stillenden  lüCutter  oder  der  Amme  Tor,  um  ihve  Xilcli 
quantitatiT  und  qualitativ  In  den  besten  Zustand  zu  versetsen  ? 
Da  nun  aber  diese  Frage  nicht  zu  lösen  ist  durch  ^ekSatz.:  „man 
gebe  der  Amme  als  Ersatzmittel  ausser  der  dein  Körper  überhaupt 
sukommenfin  Kost  die  Terschiedenen  Stoffe  in^  der  IHLenge-und  in 
dem  Verhältnisse,  wie  sie  sich  in  der  Milch  finden'%  und  di  fer- 
ner in  Beivg  auf  die  Frauenmilch  keine  diätetischen  Exparinenta 
weiter  Torliegen,  als  die  schon  angegebenen,  so  müssen -wir  uni 
an  die  durch  Experimente  mit  Thieren  gewonnenen  Resultate  xa 
halten  suchen.  Die  Ergebnisse,  welche  Boussinganlt,  Poli- 
got,  Playfair,  Reiset,  Thomson  u.  A.  erhielten,  waren 
nicht  bedeutend  pnd  führten  oft  zu  widersprechenden  Folgerungen; 
weit  bedeutungsToller  sind  die  von  Prof.  Emil  Wolff  (früher  in 
Höckern  hai  Leipzig,  jetzt  in  Hohenheim)'  nach  Fütteruni^Tersu- 
fhen  mit  Kühen  aufgestellten  Sätze  (Fütterungs-,  Dungun^s^  und 
VegetationsTersuche ,  2.  Bericht.  Leipzig,  1853);  und  Küchen- 
meister in  Zittau  (deutsche  Klinik,  18&1.  Nr.  7)  stellte  sich 
schon  die  dankenawerthe  Aufgabe,   diese  Erfahrungssätze   für  dia 


iiw«ii£itetik  zu  Tenrertllf ft  i  oder  Mi^itolit  dfe  M^glkiibll 
ikier  w«Uerea  Vf nrertliittig  aoittdetitAii.  Ich  iultt  «ä  fir !  zviokt 
mhäg^  dtn  K4clleBiiiei«t0 r'tcheii  GcdaDkea ' gäni' ' ak  Leithdctt 
fftr  Meine  Boirtclituigen  in  beAttsen,  w^M'  ich  mSk  echuheB 
weiddi  einige  Gegenbemerkungen  einflieesen  tu  laiien. 

Die  erste  Frage  iit  die:  wie  Tiel  mnsa  eine  s|ilIb)ide<.Fraii 
geBieiaen?  —  Der  erete  Wolff 'iche  Erfahningsaati  lauletr  Mikb^ 
k&ke  bleiben  am  besten  im  Gange,  wenn  liiü  atif  190  Pfund  ihreb 
lebenden  Grewichtes  tiglich  ^/^^  ihres  Gewichtes  am trotkeneni 
Hetwerthe  als  Nahrnngsmaterial  erhalten.  Kfichebmeisletr  nuB 
berechnet,  um  diesen  Satt  auf  die  Ammenkost  übet2ütTageti,'-nach 
BarraPs,  Donde^'s  nnd  namentlich  Beneke 's  Angaben  tut 
den  Henichon  bei  einem  lebenden  Gewichte  rbn  100  Pfund 
gleich  800  Unten  (der  Mensch  einmal  100  Pfand  schwer  ange«« 
Bemmen)  ein  tägliches  Nahmngsbedtirfniss  an  waea^rfrelem  Nah«> 
rangsmateriaLe  Ton  ^/^^  Unte  des  lebenden  Gewichtes  bei  iaine^  tön 
Aastrengnng  freien  Lebensweise,  aber  ^/^^ — ^/4\^  Uitte  de^  übenden 
Gewichtes  h«i  angestrengter  Lebensweise ;  die.  fir  die  Amme  noth-* 
vcndige  Kost  glaubt  er  (eeterls  paribus)  twlschen  beiden  ange4 
ükiten  Grossen  miDdestens  innestehend  annehmen '  iit.  iMnL 
Kicken meiater  spricht  selbst  eJuigen  Verdacht  gbgen-'die 
KUtigkeib  dieser  ungefähren  Berechnang  ans,,  dutocb.  die.er  nur 
•adelten  wreltte^  was  die  Lehrs' von  der  Anuriendiitetik  noeh '  beif 
darf.  OCoiibar  ist  dieaes  Bedürfkiiss,  auf  dis  er  hinweist,  itorhan4 
d^B;  ee  kiinn  aber  wohl  erst  dann  tur  BefiSiediguBg:g*tätegHiy 
wenn,  wU  achon  LehmanB  sagty  fir  die ' Lehre  ?on  der  Ei^ift^ 
raig  fiberhaupt  dio  Zeit  gebommeii  ist,  wo  man  bei  AufltelluB^ 
dsff  Terhiltnieee  für  die 'g^stige  Mtschnng  der  VahrurigsuiittBl 
Fett  ini  Kohlenbydrat  gehörig  auseinander  halten  undndkr  Frb« 
pertienen  jedes  eirf seinen  tn  4en  anderen  und  deB*tbrigefi':Nahl< 
rungselementen  tu  ermitteln  suchen»  Wird;  < —  wbnu«  wir  fernes 
mditmebr  mit  Beneke  (Schmidt's  Jahrbbs  1864.  4«  S.:115) 
feigen  mfissen;  whs  wisaen  wir  schon  fidnaues  über -die; Ünwir^ 
kuog  i^lchUchen  Fleiscbgenussee  auaschlietosnch  tegetabilischer 
Diit?  und  wenn  wir  endlich  nicht  gestehen  und  aus^ufefi  müss« 
ten:  bitte  der  Mensch  kein  Nerren^jetem,  se  könnte  msn  -eeinen; 
StolTwechsel  bald  und  rasch  reguHren !  Auf  keiiien  Fall  kan^ 
Man  die  Frsge  nach  der  Menge  und  dem  Gewichte  der  tu  ge«« 
aiessenden  Nahrungsmittel  überhaupt  beantworten^  ohne  glei<;h« 
tMtig'  die  nach    dem  gegienaeitigen  Verhältnbse  der^in  den  Nah^ 
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hnillsinitttth  bMnflnlim. Stoffe  g«hM|f  w  berdeksithM^b;  'Be^ 
nk'k«  biefcchaei^.irie'  auch  K'fio^emitatirter' aiiffilMj  ttiUr' dvb 
fttükAtofiFreUn^  «.NihniiigtiniUelti  '  Zucker  aqutvuliBftt^  'dem  Amjkfn 
nnA  2^4  Vasei  Imjian  i^oivalent  einer  Urne  F^ttt  und  woItU 
Bomit  für  den  lI<)Dacheii  bei. nicht  angeetrengfter  Lebensweisir  tf g^ 
lick  auf  2,5T>^  2,64  irasscrfreier  ProteinsabsUns  11,20—14,71 
wairiierfreieB  Amylura  Techiieii,  bei  engt sirengter  aber  3^29  Unxett 
der  eraterei,  und!  16,66 Urnen  des  letzteren,  se  daes  ^er  Meneeb 
bei  aiki^estrengter  Lebenaw«iio  tiglich  3^/4  Unten  Hei  seh,  ITUh-^ 
Mn  Welsenmebl^  4^/^  Unzen  Kartoffeln,  1  Unze  Zocker 5  2  Un-^ 
sen  iReia  und  2  Unzen  Hilch  (Snoima  31— 32  Unsen)  noUHg  Int^ 
Dieses  wire'  fFeiKeh  ein  änderet  YerhSItniee,«  als  es  sich  Lth** 
mann  denkt  (Lehrb.  d.physioi.  Chemie  1852.  111.  S.  447),  der 
die  mittlere  Konstitution  der  Frauenmilch  als  die  aih  l^iesten  zü'* 
sagende  Mischung  Tor  der  Hand  ansunehmen  geneigt  ist 'und  »o*« 
nrift  die  Prbpbrtien  Ton- 10  Theilen  plastischen  Stoffes,  10  Theileii 
Feto',  201'beilen  Zucker  und  0,6  Theilen  Salzen' tontassettei 
mOebte.  i^ Auch  Dondera  (die  Nahrungsstoffe ,  übersei^i  ^^00 
Bergra-thv  Crefeld,  1853  S.  5)  sagti  nud  was  dre  MilA  >  in 
der  Kindheit  Tormag,  sie  dtrfle  es  dem  Ervaehaenen  dicht  rer^ 
aagem  D,ondeia  selbst  aber  korrigirt  spiter  (a.  ar:  Ov  8!  ^85^ 
diese.  Angabei «dahin  ,'da8s  er  Ydr  die  gemischte  Nahrang  des  Er^ 
WHthäenen<l  Uaize  Prateinyerbindung,  etira«  mehr  aofWtenv  %Mijfe^ 
{ahv4Un]^Kohlenstoihydratevnd:2^4Loth  antrgraisdUii  Stoff) 
a«f  lOB  feaite  BestHndtheile' 16  Theile'ProteinTerblndfitigMi,:  20 
n*üe '  Fette  noid  61  TbeAe  tKohlenatoffbfdnite  fir  irllttsckensirerth 
i^ilti-  Während  innden  festen  Bestandtheilen  der  Mllch^(31  y€t; 
KiseaMT,  25'fCt..BaUer;  42  p€t.  Ifilchztfcker,  2 '^61.  a^organi:* 
aehi»  Stoflb)'<da«  Verhättniss  =»  1  :  ^^  :  1  Vs  i>^  ^^'^  demiMeK 
ddsa^lbrjn  des  igdmischte»  Nahfui^:ä^'l  :  IW^  :  4  angenöm^ 
men  werden,  i  Und  inde^  Bonders  <d»An  die  Proeefn?erbittdan^ 
geii  dec"  Snmtoe  lec  Fette  und  Kohlenatoffhjrdrate'  geg'enAberstellty 
§0  erh»t  er  fi^di*  MilA  &=  1  :  2V7V  f^r  d^«  gemischte  Nah^ 
tOMg  =x3  1 :5V4-  Ibdeifa  er  <tber  alsdann  den  höheiien  Nahrunga* 
werlh.  de^' Fette  im  liregensatze  zu  den  ' Kohlenstoffhydraten-  mfl 
in  Anechlajg  zu  bringen'  crachl}  (er  schllgt  das  VtrhäMiss  auf 
3 :  t  atf),'  8V  ftndfet  .er'  ffirldie  Hilch  1  ProtoinreiMndung  :  3^^}^  ^ 
Kiehlenstoffrerbihdnngen ,  für  die  .  gemischte  Kost  1  :  TV4.  So 
gfilanj^  Bon  der«  aUmählig  zu  dem  sehr  heechtenswertben 
SAkisaei   ^^Bia  Mikb'katei  in  dieser  Hinsicht  nie  ein  Mäasaätab 
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m.  /Die  2Bsa»nMii8eii«ii|^  der  llil€h:kiligt-.Tjni  .  dto.SptiiMi 

ab.    &ei   einer  ^emiechteo  Nahrung  tfohen   wir  die.  ProteinvetUiif- 

duAfen  «nd  di« .  Kelkealie  in  4er  Miidi  melur  henrortniten,  ale.iH 

ifn  Speieen.       Vermehrt    inen   die   PrDteimnerÜiiidjkinfea   ini'ikii 

S^eiteik,    eo   werden   sie  ja  •  d»  Hilck  neck  hoher .  eleigfeB  v  ud 

voUie  man  immerfort  mit'deni  YerkalliiMee  der  NahmagiBloffe  der 

Hikh  gleichen  Schrill  baUeii,  ao  w4rde  man  damit  enden,  niolita 

•b  neiach  nur  Sabrang  xu   gehranchen»   woNi   dann  auch   de^ 

Mildkmcker  «na  der  Hikh  y^nichwundfii  tat.  —   Ziehen   wir  in 

Betracht,    daaa  beim  Kinde,    welches  athnell  .an  Maaten mnimnl 

nnd  is  aeinem  Knochenajsleme  grössere  f  eatigkeit   erlangt,    viel 

Preteiurerhiadiingen  und  Kalksalze   im  Körper  abgeaetat  weideil« 

ae  deas   gerade   der  Yerbrettck  dieser  Bestandtkeiie   dfer  £in£ehr 

nicht  prof^rtionirt  iat^  so  kshn  e«  uns  durehaua  nicbt  befretidani 

wenn  man  in  syateoer  Lehensieil  die  Preteiniecbindnngen,  welche 

jalal  tielleichi  auch  an  einem  Theile  dnrch  eintere  etitakiloffhallif  e 

Stoffe  ofsetat  weiden »  nnd,  die.  Kalkaalxe,  welche  die  titUmmw^ 

hindnngen  dnrchgingit^  begleiten»  nitht  mehr  in  domaelben  Ven^ 

hütniase  bedar£p  wue  der  SäitgUng«^^    (Doadera,  die  Nahrtmge* 

aleffe,   ees    d.  HelL.  Yon  ^ergrnth.    Creleld»   1853«  p.  ä6.) 

Vena  wir  nnn.aneb  annehmen  müaeoil,  .iais  dio^  ]lfattl#,  tSk  AiM 

Smihnuig  doe  Sluglinges  in  den.  rdrachifidAeen;  .Thi^rklealen 

anf  mannig(e(Ae  Widae .  den  jedeftnaligen  ft^dfirCniaae  dta  eiganw 

tbfimlidien  Organiamiia  eotspueihend,  dusch;,  die  «beknante  ririMhien 

denvJkigA  KomfoaitM>n  der.&m«b.  gafa.feftmid  geaorgt  bal^^ie« 

wiaaen .  wir .  4eeh  %^$h  >   dtaa  dir  Thiermilcb  i  eieplijch  :  ToUataedig 

die  Fordfirui^n  erfnUt,  die  an  ein.anareicheDdßa.JNabriuigBmittel 

fnr  .erwachsene  Menai^im  g^;iielU  werden  kennen»  indem  aie.  hei 

ihrem  qaelüatiy  so  ycri^iedenen .  Vpikommen  itia  alleiniges  Sebv 

rengimittel  ohne  auffallenden  NacbU^^il  Uege  2Mt »    je  wAbrend 

dfi  ganzen  Lehens  bcnuli&t  wurde.    Während   die  ^ewehnardta 

bfitischen  Hinterindiens  (Aaiiameaen)i.  die  Bi^naiien  lud  Jdfaner 

Tor  der  Milch  einen.  unüberwindUcben  AbscheM  h«ben,  bUdet.dto 

Ifildi  bei  TbibeMJiero^  CbineseiiyJHong^eii,  bei  Kosaken »Beurtu? 

kiren,   I(ehpi4keA  nnd.  TscherkwcA  UM  Kamiaa)  b^kanpüioh  .da» 

Hanptbea4aiidlheil  ..der  Kahfu^g,    n^menUich   an^  Frätyahrs- .niil 

Son^iei^ffeit,  •  Tpn   de4i.  ,{f(belb|{jtep):Sf$^hefi,igec  nicht , an  re4404 

Liebig.  mech^  wohl  gefn  dieses  verschiedenen' jc^Y^r^Hgungati'  et4 

nea    heslimmten  NahrongsmitUJis  .  ypn  jtjiaBwtiecbien  VeebllUMeafl^ 

md  haipplifAc^llcht  fCi^t^^r.  gl^fser^A  «idir  girpgfiBftii  ^iwtrafaiSx 


nfahr  Qttd  dem  Teridn#d«b«n  VerfcrenmmgtproiMM  Mm  Athmoa 
•bhiogig,  doch  möchte  wohl  die  xafallige  KulturÜihigkeit  und  di« 
Alles  bexwiiigende  Gewöhnung  die  Haupteache  tbun.  Die  Geaetxe^ 
«Bier  deaen  das  Priozip  der  Gewohnheit  steht,  sind  an  sich  noch 
wtenig. atudirt,  am  wenigsten  aber  diejenigen,  welche,  obglei^ 
jedenfalls  nicht  die  unwichtigsten,  in  Besiehnng  mit  der  Etnib* 
mng  des  Körpers  nnd  mit  ^r  Fähigkeit  desselben  stehen,  sich 
hei  qaalitati?  abweichender  Nahmng  allmählig  in  einen  solchan 
Zustand  an  Torsetsen,  der  dorn  Organismus  unter  den  gegebeneia 
VerhiUnlssen  die  Anbildnng  der  Körpersubstana  noch  innerhalh 
der  Grenzen  der  Gesnndheitsbreite  su  erhalten  mOglich  macht* 
Ihin  es  eine  solche  Fähigkeit  i^  Körpers  gibt,  dürften  Die  Tor 
Alkn  nicht  längnen^  welche  die  Milch  Tom  theoretischen  Stand* 
punkte  aus  für  den  Erwachsenen  als  ausreichendes  und  entapro«- 
cheades  Nahrangimittel  gelten  su  lassen  nicht  geneigt  sind,  wih* 
send  sie  doch  an  jenem  dwch  eine  Tergleicbende  Statistik  noch 
SU  konftalirenden  Beispiele  der  milehrersehrenden  Vdlkerschaftett 
finden,  daso  denaelben  die  Milch  genug  Nahningsetoff  als  Braits^ 
mittel-  bietet,  um  den  Stoffwechsel  in  genügendem  Gange  n  er» 
halten«  Durch  ihre  phybikattschen  EigeuMhaf ten  eignet  sich  nim* 
lieh  die  Milch.  Tortrefflich  daiu,  genügenden  Ersatz  zu  bieten^  wo 
selbst  das  Verhältniss  ihrer  chemischen  Bestandtheile  scheinbar 
dem  Erfordernisse  nicht  entspricht  $  denn  durch  mehr  oder  weniger 
reichliche  Zufuhr  ¥on  Milch  kann  dem  Körper  eine  grössere  oder 
geringere  Menge  bestimmter  Gemengstheile  geboten  werden,  diu 
ar  rerarheitet,  während  er  die  im  Ueberschusse  zugeführten  ao-- 
deren  Bestandtheile  ungenützt  wieder  ausführt.  Sollte  nun  nicht 
durch  Gewöhnung  wenigstens  Das  erreicht  werden,  dass  die  Vor* 
dauungsorgane  allmählig  aufhören,  durch  die  Aufnahme  wieder 
auszuführender  Stoffe  im  Verarbeiiungsgeschäfte  der  übrigen  Stoffe 
atdi  stören  zu  lassen?  Die  wichtigsten  Gewohnheitsgesetze  für 
die  physiologische  Thätigkeit  der  Verdauung  und  Ernährung,  die 
sich  namentlich  Im  Kindesalter  geltend  machen,  nun  endlich  auf^ 
anfinden,  wäre  für  die  Kinderhygieine  von  ausserordentlichem  Wer- 
Iho.  Wir  würden  insbesondere  durch  Auffindung  derselben  Mittel  und 
tl^lge  ihden,  um  die  abweichendsten  Angaben  über  die  guten  Er^ 
fdlfl^  sehr  heterogener  Auffütlerungsmetheden  niit  einander  iä 
Bhiklang  zu  bringen  und  manchen  durch  sie  hersufbeschworencii 
Widerspruch  zu  beseitif  en.  Ich  hoffe  t,  B. ,  dsss  durch  die  hid 
jeUt  mr  geahnten  Gesetse  die  von  Hauntr  (a;  a.  0.  S.  2J26) 
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•Bgvgckcii«  Kmihniiigfiiietbode  dei.  Jüiidei  liit  ikirca^  ürie  er  an-f 

gibt,  lieilen  Resnltttten  trklirJich  vif d ,  obgleich  §ie  mit  deO  Ten 

andercft  glalchfaUa  tvcbligeD  Pidiairikern  und  Diatetikern  theortef 

tiKb  und  prakHach  gefandeaen  Grundaitsen  wenig  übereinatifluml« 

Dat^iiid  riichl  nach  ihm  ia  den  erst«!  Wochen  auf  die.  Portion  mil 

bdchsUaa  vwei  Tassen  toU  Wollbhuneathee  and  eineaiEflildfrelMileh 

(mil  Kaadi»^  «ad  MUchavcker  Tersaist)  u.  s.  v«  ans.  Wir  wolico  oi 

glaaben,  daaa  hierbei  die  Kinder  gediehen  find,  wenigstens  gegea* 

aber  dar  im  Mönchen  und  Ober-  and  Niederbsyern  gebrauchlicheA 

Hethoda   der  kUnaÜichen  Ernihning,  welche  in  Ihnlichfr  Weise 

aach  in  derl.e^aiger  Gegend  heimisch,  aber,  wie  icb  glaube^  doch 

alhaählig  anarotibar   ist.     Auch  müssen  jene  Gesetae  bei  Erhli* 

raag  aaldar  mia  beautst  :<werdeD,  wo,  wis  ich  sah^  Kinder  Tom 

ersten  lagei-ihrsa  Lebens  iiis  aa  Ende  des  iwtüen  Jahres  nichts 

Anderes  erfaialUo,  als  aelnrarses  Roggenbrod  und  etwas  Butter 

danaff,  in  aehwaraen  Kaffee  gabro<kt,  ohne  dassim  eigentUchen 

Skaa  dea  IRTortes  ihre  aUerdinga   gestdrte  Emilirung  idatfaiedef^t 

Kslagen  .hätte.    AJUis'drdaih  wird  aber  zur  Eiklirwng  Tna:  decglel4 

Aha  att£  dan  antan  AagtonMick  überraschenden. Fillan  lUe  Tbat^ 

nahe  nn^h  wtiier  aufgahdll   wenden  aass,...dass,   wli<  wii^i  noch 

l^aanar  hasfrodien,  unter  > den  Btataiidtheileii  der  Ifahrung  eia 

Hol  dnrch  Tersdiif dene  andare  Stoffe  in  gewialsem,  wenii  auth 

nach  nicht  bekanntem,  Verhaltnisse  ersetst  werden  könne.    iBevor 

jedaeh  dieses.  Veihaltniss. noch  nicht  weiter  eruirt  ist,  als  je4i|| 

ktanan  wir  wähl  auch  liicht  hoffen^  .tu  näheren  Bestimmungen 

daniher  '  sl  gblaiigen^  wie  .  yM  Gewlchtsiheile   in  Proportion  zt 

sefean   lehendtti  Gewichte   der  JHensch   tfiglidi  von.  jedem  Nah4> 

rangialoffe  nftihig  hal.    Bis  zur  g^ftgenderen  Ermittelong  fieeei 

frag^den Ponktes  mfissen  wir  unk  aber  auch  jeder  ttnsickere*n 

Methade  enthalten,   um  bestinunsn  tu  wollen,  wie  sich  das  Go«- 

wichtarerhllinUa  •  niiter    Yierathiadenen    gegebenen  ^Bedingungen 

z.  B«  hei  der  Frau!  wahrend  der  Laktaiionspieriode,  gestalte;» 

Wenn  Kflchenm(eister  darnach  fragt,  eb  wir.  ffir.  Aminen 
tin  ihnlichea  Nehnalnahrabgamittel  finden  kennen,  wie  fir  dib 
Knhe.  der  Bapakbcheü:  isi ,  in  ,  weUhjem  die. stickstoffhaltigen; an 
den  «tt^katafffceibiii  Hift^ern  iin;  Verbafthisse.  ;i(i:..(l,81  >^ertfelea 
si*d/.  nhdjiiiBi  deren  Yeralnreiidiiing!  die  iMilchj^eodaktion  «laeh 
Wolf/ibe  sehr  l^eOrderl  wurik,  so  musfetf fwirrdie  Wichligkeif 
di^er  Fsage  Yollketaaien  4merkenlieni  :>Wenni  er>  aber .  a  pribn 
sdiUMsea^mldilfc»  Maas  ^  das  l^ah^u^gamitteL  nr^taUende.  hohen 
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Gehait  an  PciteMttofftft  uttdllilckzvcktr  vnd  tintn  nfcki  t^'b^han 
6f  halt  an  Fett  vic  Rapaknchen  baben  müsaU,  nnd  weai^  «r  ttid* 
\\dk  auf  dia  ron  Hole  ach« tt  ala  milohniaohenda  Ammaoapeiae 
eropfohUnen  eaabaren  Kaatainian  aufmarkaam  Inacht,  ao  könnU 
wohl  aar  im  aüdlickan  Dentackland  dieaa  apealeUe  EntpfeUnng 
Airch  möglkhat  ▼ielf&ltige  and  geikaae  BaohachtongaÄ  gqirift  trer* 
d«n.  Ich  fürchte^  daaa  dia  Kaatanian,  wenn  aach  mber^Htt,  doch 
nicht  leicht  ganng  zu  Terdauen  aind.  Schon  frfiher  habe. ich  auf 
eine  gleichfalla  von  Moieachott  beaondara . ansf agaagane  Em- 
pfehlung der  Hülaenfrfichte  ala  Ammankoat  latxlere  mMach  In 
meiner  Praxia  rorgeachrieben ;  denn  ich  fand  bc^  Moleachotl 
(Lehre  der  Nahmngamittel,  1850.  115):  ,)Wenii  aber  der  Ver- 
gleich mit  Fleiach  binaichtlich  der  Yetdanlichkeit  der  HtbenfrÜchlt 
?ef Heren  macht»  ao  gewinnen  aie  ea  Im  Relchihnm  *an  leiten  Be- 
alandthetlen,  dann  der  Waaaergehalt  macht  kaam  OMhr  aia  ^fg  im 
Gewicbtea  Ton  Erbaen,  Bohnen  und  Llnaan  ana.  Und  wttwMid 
der  <vf hidt  an*  'Olireiaaartifen  KdE|iern  idan  daa  FUachea  vm  dfo 
Hilfte  fiberataigen  kann,  afaid  aanih  dia^FeilUldnar  nnd.  Sah* 
rilchlichir  4n  den  Hülaeofrflchtan  .irortreten4  Danim  weidan  Mill 
«ttd'Fteiach,  Mikh  und  Samen 'Voiahllcb  Von  Erbaen,  Bohnen  ^knd 
linaen  gebildet.*^  Da  noch  anaaendem  in  dieaen  Logwmfaoaen  der 
Fboaphar  reichlich  vorhanden  kt  (ala  Ematimittel  de*  FboatAatie 
in  dir  Milch),  ao  lieaa  kh  verancbaireite'reiehiidiai  dlaiaonaider 
gemiachten  Nahrung  der  Ammton  Hölaenfriehte  anaelzenf  bei  «daMa 
Ettbereitnng  die.'nIMhige  Rfickaicht  aa(  daa  an  TemaidandatHart* 
kochen  «nd  auf  den  migUchat  in  beaeitigendett  Zdlatoff  derScha«* 
im  genomi«en?  wupde ;  doch  kidir  muaate  ich  erfdiran,  daaa  hol 
hinilger  Wiederholung  dteaarSpciao  die  Ammen  dnrdidiiaSehwer^ 
«erdaaikhkeit  derselben  beliatigt  wardan.  FVailleh  :  ermiangalil 
dieae  und  andere  praktiacho  Yeraacha  4ar  genanaren  quantüatttett 
Bemeaanng  flerj^odnsirtenlUkhaMhge;'  dieae  wtirde  aber  an  aicfa 
in  der  Prtratpraiia  an  groiMe  Schwierigkeiten  darbieten,  wenn  wir 
anah  tidrUkh  imBeaitae  einea mAglicbat  aicharen.gafoktomeirlachen 
-Verfahrenawlranv  wk  ea  in  der  That  kider  noch  immer  vanniaal 
mird.  :Denn  die  ron  Lampirierre  und  Onillot  aligeg«beneii 
aabaii  lobenibtapcoihenen  Mothoden  laaaan  doch  noch  anaiah  Manchaa 
im  wünachea  4|iig^  hnd  haben  bia  jelit  nur  nagenti||;ehda  Kaoh- 
jpattiaf  evfahreni.  Daa-  nach  dem  Aamtrinkeil  dar  Braätr  akh  tochneU 
oder  langaam  einataHende  Anda»(kii'4er  «Ifikh,'  daa  manifür  ga^ 
vihalkh  Bim^Lakältit)taamtiM  >|ua.>Ton.  der  Wdtai  dar  Mikb« 
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t^g9  iBd  ihrtr  0«ftiangen  und  ton  d«»  M«htigkett  der  MDA 
abktogif ;  avck  VlBtet  dit  eintretend*  SpannaDg'  der  ekh  irfeder 
lüfenien  Bmtl  nv  einen  noffefihren  HaaBastab;  Anf  die  ün- 
TeUkemnenlieit  dieeer  Beatinmimg  iriea  Denn 4  hfn  nnd  er  sdieint 
ätk  a«f  daa  dnrdi  Bcebaebtong  der  Amme  nnd  die  relattre  Be- 
fiiedfgang  dea  Kindea  gewonnene  Reanltat  beadirinken  an  ▼eilen. 
Der  TOB  Kiekenmeiiter  Torgeaehlagene  direkte  Weg:  8  Tage 
lang  Hr  SHUeBden  die  Mlleh  abmsielien  nnd  die  Durehadmitta- 
inmme  der  in  24  Standen  gewonnenen  Mtkbmenge  an  iMatimmen, 
dann  nber  wieder  dieaelbe  Beattmmnngaweiae  wihrend  gleicbfaÜa 
8  Tagen  nnd  bei  gleichaeftig  yerlnderter  l^ahmngaweiae  der 
Anunt  Tonnnebmen  n.  a.  w.  iat,  ancb'wenn  wir  ein  Mittel  bi!^ 
ten,  dartk  Sengen  die  Bmat  wie  ein  Enler  dnreh  daa  Melken  an 
entleeren,  nichta  weniger  ala  empf eblenawertb ;  die  VerancbaieR 
iat  jeltnfaJb  eine  in  knne;  der  roraiebtige  Wolff  fand  ea  rath- 
aam,  bd  aeinen  VeranchaktiieB  für  jeden  einxelnen  Terancb  eine 
Dancr  Yon  wenigatena  14  Tagen  an  beatimmen.  Aneh  aagt  der- 
flrfbe  gana  richtig:  „Die  Veranehareanlttte  laaaen  aidi  nnr  dann 
■it  B^ltamtheit  featatiUen,  irenn  mefb  aikiiaer  der  Q'nantltfft 
i«&  fie  QnalitSt,  d.  h.  den  Gebalt  der  MHcb  an  Trocken- 
aabataas  Üierbanpt,  wie  äü  Bntter  inabeaondere  berfickaichtigt.*' 
Jm  W$in  ging  noch  genaner  an  Werke;  er  nntennfchte,  berör 
er  an  aetne  Experimente  girig,  wihrend  efnea  Zeitranmea  Ton  4 
Ka  6  Wachen ,  nnter  welchen  FiKteiKngiTf  erbittniaaen  die  gröaate 
QaaBtüit  der  Milch  mit'  d<em  mögfichat  geringaten  Futteranfwande 
crxengt  wird;  anm  Hanptexperimente  wurden  ebenfaüa  etwa  6  Wo- 
chen Terwendet.  Hiermit  wire  atich  nna  der  Weg  bezeichnet, 
aaf  dem  wir  an  anlinglichen  Reaultaten  gelangen  könnten  ;  der 
Zakonft  Meibt  ea  noch  Torbefaalten ,  nnter  Berfickaichtignng  aller 
Eawlelen  bei  Darreiehnng  Torachiedener  Nabrnng  nnter  gleichsef- 
tigcr  Kontrole  der  Gewiebtaab*  nnd  Znnahme  der  Amme  die 
Menge  der  tiglleh  abgeaonderten  Milcb,  ao  wie  Waaaer  nnd  feate 
BaalandtbeSe  deraelben  an  beatimmen.  Leider  mangelt  nna  aber 
mackSaadMC,  waa  nna  an  dem  erwünachten  Ziele  ffihren  könnte: 
ctea  baatiannte  Formel  nämlich  ffir  die  unter  gewtaaen  phyalologi* 
tAtn  Znatinden  awedmilaaigate  Nahmngawelae  zu  finden.  Der 
Oakonom  iat  fSr  fernere  Vnterandiungen  ftber  dieae  Frage  in  ei^ 
ttcr  weit  beiaeren  Lage,  ala  der  Diitetiker ;  *jener  hat  achon  dna 
featgeatrilte  WertKbeatimmnng  einea  beaonderen  Eraatamittela,  eine 
Brnihmngaehiheit  nnd  ihren  relatiren  Werth,  eiperimentelH  ge- 
xzif .  laaa.  3 
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ifrowem  dm  tot^Mitii  B^viMrtk  A«cl>  vir  iii<«nii  «fü«  mMic 
KaJ^ii  natfr  den  KuhnmemiitUlii  des  MeoicheD  la  finden  «nd 
i[9iisiltQilteB  Sueben.  Doch  köMsn  wir  Tielleicbl  sskon  ffr  jslut 
billiges  Ton  den  Ergeboisseii  der  Thierr^rwidie  beofiUs»,  wif  wir 
Afü  iispaentUA  in  Besag  auf.  die  relatiTsn  VcrkilUässe  der  stick- 
jltoiDreieii  so  den  sUcksioflialtigen  If sbmiigsnUleip  sehen  wsUei«. 
WolU^s  Streiter  ErfabningssaU  Ismlet:  ein  «ichl  n^slkendiqs 
.Tb)er  befindet  sich,  wohl,  wenn  in  seiner  Nshmng  di»  sUdsUll- 
bsltige  Nsh^ng  sn  der  sticksioflfreien  wie  1:8  isl»  ein  melkoiu 
des  aber  beim  VsrhiUnisse  1  ;  7  (b«i  Jongrieh,  fder.  lls^tthieren 
s=  1  :  6  oder  1  :  5).  Hiersu  meint  Kfichenmeister,  danp 
jnsp  für  den  erwachsenen  Menschen  in  der  Gessmmtmenge  dar 
JlshrqngpmUtel  dsf  n^tkwendige  Verkiltniss  der  sUckstoffbsItigaii 
sn  den  stiickstofflTreien  wie  1  ;  5  gefunden  hut,  nnd  dsss  ipmn 
mt  defnselbsii  Wegp  xn  finden  sncben  mfisse,  irslcbs  Proportiop 
der  Ammeokost  nölbig  sei.  Hiergegen  verwfi/ie  ich  snf  das  fop 
Dtnde^rs  durch  Korrektur  gefundene  Verbilftniss  yon  1  :  7'A 
ffir  die  gemischte  Nahrung*  Seiner  ^ipfforderuiig  jedoch  an  nniarr 
Kollegen  in  Fiiidel*  nnd  6sbärh|«sern,  hi^ber  Yoifnd^  niviffr 
sollen,  scbliesse  Ich  ^iic|i  ToUkounnen  a«.  Qio  Ki^ntroto  wfirds 
.nebeti  der  chemischeii  Beschslfenhett  der  Ifilcb  ha^ptnichlicb  ii» 
Zu-  oder  Abusbme  der  gestillten  Kinder  sn  beriUksiditigeii  bn- 
ben«  Doch  auch,  hier  werden  wir  durch  manche  dunkle  PfM^kl^ 
4ber  den  Nsbmngswerth  der  Nahrungsmittel  fiberhsupl^  im  gF^mr- 
.^n  Vorsicht  bei  Bildung  ¥on  ScblfisMn  reranlasst;  kb  erinnert 
vm  bei^ielsweise  daran,  dsss,  wie  Welff  bemerkt,  stickstn|D- 
freie  Futterstoffe  scheinber  durch  stickstoffhaltige  nrsem  i^cden; 
wenigstens  ist  der  Nihreffekt  derselbe  durch  s.  B,  100  Pfnnd 
Tiockensnbsians  der  Kartoffeln,  wie  der  durch  100  Pfund  Weisei^ 
kleie,.  ungeachtet  letstere  mehr  Stickitoffterbindui^cn  und  woni- 
.ger  stickstofffreie  Bestandtheile  enthalten.  Man  muss  daher  tot 
Allfm  die  Yerhiltnisse  und  Bedingnngen  su  erfceqn^n.  suditti, 
nnter  welchen  eine  solcbe  Vertretung  stattfinden  kann.  Auch  i^ 
femer  die  Bedeutung  der  Holxfaser  im  Nabruogsmittel  sfhr  tf 
beachten^  Wolff  sagt:  »dsss  nur  unter  Beihfi|fe  der  Holxfapsr 
wdie  eigentlichen  Nährstoffe  eine  ▼0fftheilbriAge9de  Wtrknng  -iuwem 
k9nnen^*;  die  Holstsser  diente  gleichssm  sur  grosseren  Vertheilniig, 
^nr  Vergrösserung  des  Volumens  des  Futters,  wie  «e  die  n^chtr 
4i|s(he  Slttigiug  in  Tbwfs  Tsrlangt  mban  wn  «m^re  Diir 
Iftikpr,  bmier  die  gwif«  «f d»  <ur  den  Menschen  wi/ditige  mp^t^fr 


nl  n»mytiMhi«eleiibell  te  NthniBfimiltel  jiddig  «»- 
vii«Kt}  Ja  Wtlff  ^whiy  Mu  die  HokfaMr  jft.Bafih  «Im 
Iwtckt  der  Fnttcmng  <MattiMi(|:;  MUchprodiiklios. «.  •«  it:i)  .au 
dtn  «ÜikiitofflbiiMi  ia  timua.  § «m  iMtimmtoa  VoAlkiiisia  sIAm 
■te».  Und  lit  di0  iBMbaAtiiD«'  eadiieh  iiidll  aitth  für  dte 
Mciischaik  anveidbar,  d«ai  ekltehie  honzaBtrirta  Eattanfvife  die 
^kaera  TMctekaaen»  iOBeobdk  g^iriiner  GUüUn^  auch.  ;griaadi 
MeBgea  de»  tohttiiiaaAnnfflitar»  SB.reffsehrae?  Kmiy  tean  kil 
M  iehhea  VeaauieA  lifehr^  ^  aan  in  der  Raftl  ansfaiRity  «i 
taiduUhllyeii.  Idt  iweUla  ae(;ar  datan^  data  um  inter  aN 
lan  Ufltelftiftdeo,  aai  ^adtortli  die  cbamfacb*  Uftteraitdhuttg,  eei 
ea  dardi  die  tempoiire  Seebaahlen  dea  KiBdea;|  jedl^i  B«r 
aSflickeft  mehr  .^det  i^dniger  ^Mfcigta  Effekt  der  Bhbraiif 
aif  te^Mikh  eriunmai^.  Uumi,  da  skh  kiebei  wmt  die  ^rtttMii 
UeckugMlieiiriieea  denMikk  katd  gakeB,  kingege»  achttiakir 
«akdaialttide  «nd  mm  ee  Umgu  aadaaerrid^  TMIetakt  ent  dvek 
dk  iii  wfUmfm  Aller  d#p  lUlidM  «iftrHeaden  nackÜftlHgeB  lek- 
•fai  efattküT  vtfdes»  Ttrelediiii  nvM  «Mi  fert.iuMl  fori- der  «r 
^HilbtfM  Beel^ckUiiiK  ia^bgvken.  '    . 

kl  Beinf  auf  i«B  aak0m  ecwalnde«  k«deiteadeii>Wenh  dar 
lapabnieaflitlenaig  ^)  fir  die  MiifkprodvktiiiB  Mf^  W^Iff  iü 
dufte  Mfeet  daa«  att  1  PCand  Rapibicbeft  faal  fwaa  ^U  fluä 
Mich  frodstfrl  iNrdei^4iiiiL<  Bin  Pteiid  KapIkiieheB  Iwi^le  nickt 
iHch  xvei  PJvBd  Hlu  driikil  werde»,  ff  ehiekr  liiid  te  dar  UMh 
pniahlioft  1  Fflwd  RapekiHken  ^ie.  3  ff  and  Hat,  Sffcfed 
ftapekaeke»  akar  wie  9  ffmid  WtiMiiU^ie  am  «ehilMa.  Welehe 
Nahnmganiittel  ffir  den  Henacken  und  in  apaeie  Ißr  die  iiAwiee 
in  ümlicken  VerhAHttaaeA  i«  einaiadf r>  üake»,  aoll  »»ek  Mnittelt 
vaideA.  Wlcktif  Hier  iai  Mboit  {etainic  einf  vfil^e  V^nmir- 
immg  die  Xhataacke,   daa»  elln^  evji^uitfte  Erk9k»ng  dd» 

^  .       •  .•..-■  ..    '  .1 

■       ^        •       ..  j  •    . 

•)  Zum  Verataadaive  fikf.  daa  Folgende  ^enen,  Ai^  Scgekll|<K  dar 
Analgae  nach  Proaenten : 

Hen    RuDkei-    KartofTeln  Rapskucben  Weizeakleie 
rflbcn   • 
Wasser  l<$j94    '13,93         t2,il  16,62-*         15^05^ 

Aadie>-       ■    Ä,W     i,ti:     -     1^13      ■       8,22.     i  •  1,20    ' 
Molafaaer       21^1«     9^22  1,02  '%ße,  1201.    . 

•  frolwiivef^  .    T.«. 

>indfaien   ^^9 . .  1,44       ,2,^13;    ,      ^M        ,  |24ft    , 
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iLnpiliiiohiilfHlUrt  ttidit  die  Qvafltitlt  liff  Mlleli 
«t«iffffit,  nvr  die  0maliiät  v«rliiderD  kotmtt,  krien 
die  Batitr  Termekrt  irurdc.  Dvrch  diese  Kreignieee  tiid  mhi. 
Teffltafig  die  AogvbeB  der  Fieberen ,  die  vm  Mier  t«di  fftr  di« 
-Aamieiikeit  lar RiditKhiivr  dienten-,  tresentiich  kerrifirt.  Theae- 
etn  ftiiiigle  nimtieh  tu  der  Felg^ennf ,  deee  der  Brtraf  ita 
MHck  und  der  Bnttergekelt  derselben  mit  dem  Slidntelfekaltn 
der  Nfkmng  wtdise  (die  Reike  sMner  Stigigen  Filtiermigfrer- 
•ncke  f eferitt  Knapp  in  s.  Nfkrnngtmitleln,  Brevueckinif,  1848* 
8*  32).  Dieses  Resnitat  var  sehr  tberrasekend ,  wnrde  jedodi 
^n  Wolff  mit  Recht  als  ein  fateehes,  des  E:q»eriaent  ds  ein 
uninTerliesigee  beieichnet  Tkems«n  reichte  ein  Fntterfnam- 
Inm^  irelckes  weit  über  die  Grenxe  kinatsreickt,  bia  in  veidinr 
Mier  dem  Efniueee  des  Futters  Meriianpt  noch  eine«  Ztt*aknne 
4er  HHehprodnfcUon  sUttflndet.  IMese  Orenxe  «ttck  fir  die  atH* 
lenie  Fran  nnn  durch  Experimente  anfcuindlen,  wire  •Mr'*  Btaale 
inik\  die  Anfjgebe  dee  physMogiechen  Arxtea»  Henn  nicht  die 
«bergresse  Henge  der  Znfnhr,  londem  He  dem  Bedfitfiiisse  qnaa- 
titatir  angemessene  Menge  derselben  hat  den  ginetignien  HMt 
<aiehe  oKn  die  WiAitng  in  reichlicher  Nahmng  mehSoyire). 
lAndi  hier  tdnnen  «na  nnr ,  richtig  angestelile  Terenche  wffthsr 
:bifnge|i,  dt  wh  ane  den  eich  nech  widersprechenden  Angaben  dnr 
Jlhytiehfe«  «och  keine  ekhersn  Schlfaee  MMen  kinne«.  '  Bin 
Behidtsale  der  einzelnen  Stoffe  wihrend  der  Verdannng  aind  nodh 
Viel  %n  dnnkel)  «m  ans  ihnen  allein  das  in  wiklende  Verhiltnins 
dbr  rftckstoffTraien  und  der  ettekstoffiialtigen  Nahningsmittel  koii* 
ietnrtren  x«  kihinen. 

Am  imiaten  nnlerriditet  efnd  wir  ailerdinga,  wie  es  eeheint, 
tm  dem  Vorgange  dee  mü  den  If ahrtngsmilteln  eingenommenoü 
Fifttee  eder  Oeles  (ton  dem  der  Rapskueken  6  —  8  Proient  enl- 
kllt)  I  wikrend  wir  anf  der  anderen  Seite  Ton  dem  Vorgange  bei 
der  Fettmetamorphose ,  die  doch  bei  der  Entwickelang  der  Milch- 
Mgelch^n  so  sehr  in  Frage  kommt,  weitere  Anfscklüsse  dnrck  die 
pkysiologiscke  Ckemie  erwarten.  Bekannt  ist  nimlick,  daas  das 
in  Magen  und  Darm  gebrachte  Fett  direkt  (nack  Annakme  Vieler 
oknt,  nack  der  Meinnng  Black off's  mit  Zntknn  irgend  welcker 
Sekrete)  In  die  Chjlnsgeflaae  eintiSIt,  daae  aber  ansaerdem  Fett 
ein  im  Magen  nnd  Darme  tu  Stande  konmendes  'Umbildmigspro- 
dnkt  der  Amylacea  ist.  Ein  beaonderer  Nation ^  den  Tk.  Bi- 
sche ft  (de;  Iftarttstoff  n.  s.  w.    eiessen,  1853«  tSS)  dem  Fette 
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ttMknbut,  iil  «OT,  imB  m  im  ÜMito  dar  Xkrarthaito  tel  dia 
BÜteBf^  4m  ■inwtoirM  kedtttciid   hmMtAl    (Gmiit  «te  ife 
«•  KiBicrdiltttft  wklitigw  Fiakll).  —  Alkia  et  «ifd  «M  jw 
Mi  n  dMm  gtwiaM»  Oral«  TergöOBl  edn,  dm  B«tlci([elHil|  im 
lUA  B«  steigtni.      SiptriflnnteiL  ftod  Wolf  f»   diM  inü  eioe» 
Ffud  Rttpikudmi   faifc  genau  */4  Pfmd  Hileh  prodüiirt  wde  ^ 
vwdo  aWr  rtatt  2  Pfund  Ugliek  3  Pfand  Rapelmdiea  verfültatly 
§•    tiltg   iU  Mikbprodnktion  aUbt  itt  Geriagaften, 
•veder  mack  Qvilillt,  noch  nach  Qa»attiiit   Man  weiaa. 
ja  auch,  dan  bei  in  raithUcbef  Fettnabraag  das  niebt  iai  Danaa 
aar  Raaoiytien  gelangte  Fatfc   anTetindert  nrit  dem  Stablt  wieder 
fartgalil;    aa  fand  bei  anaacblieaalidier  Hilebnabnmg  Wabaiag 
(Diaa.  Giaaeen,  1853.)  acbon  48  Standen  nacb  Beginn  daraelbaa 
«ina  badeatande  Znaabme  dea  Fettgebaltea  der  Faecea.  Sa-  glaabi 
aacb  Lena,    daaa  jedea  Tiiier  in  einer  geariaaen  Zeit  aar  eina 
gawiaaa   Menge   Fett   aa    faeorbiren   Termag    aad  Biddar   and 
Scbnidt  BMiaea,  daaa  bei  anaaeblieaaUeber  Fettnaknuig  daa  Qe*. 
achi^pf  dia  noibigen  Reapirationeaiittal  zanichat  aua  aeiMn  eigenen. 
Karpcrtbeilen   bergibt,    die  Fette  rorliafig  abgelagert   and   etai 
•fitar  Badi  INuthlaafen  mancber  ZviaehanetufanTeriHranni  werden« 
Sianttcba  Sätse  atnd  aaf  die  in  reicbHebe  oder  avaacbileaalieha 
Fatlaabniiig  baairt;  aie  warden  dufcb  Wolff'a  VeraadMreihe  ba- 
atil%t.    Olirch  ktstere  warde  aber  avth  da^etkaa,   daaa  aick 
aaaaar«Tdenttieb  aehnell,    d.  b.  aebon  naeiii  eib  paar^ 
bicbataaa   6   Tagen    bei    erbl^bleai   Fettgennaae   dar 
OabaU    der  Milcb  an  Batter  marklleb  aielgera«    Man 
darf  aber  nidit  gtaaben,  daaa  ein  groaaer  Battetrildithnni  parallel^ 
bH   dar  Gtte  der  Miieb   gabt      Da  aimHch   blafig  baabaabtet 
wird ,  daaa  eine  aanat  guU  Amme  daa  Kiad  darthana  niebt  gent*' 
gand  amibiiy   eo  anteraaditen  Vernoia  «ad  Beefvex^i   dia 
Mlldi,  weiebt  74  gatgenibrte  und  dia;  welcbe  15  acbleOtgenibrta 
Mtedar   ron  ihren  Ammen  erbloHan.     Ee   ergab   aich^    daaa  dia' 
MHdl,  welcba  die  Kinder  »cblecbt  genibrt  batte,    ein  garingaaea 
dncbaabnittliebea  apeaifiacbea  Gewicht  and  einen  groaaeren  Bntte»« 
gahalt  batte.    Wabracbeinricb  gelangt  Mer  der  grdaate  Theil  der 
Batter  gar  nicht  aar  Reaorption ;  den  Kindern,  die  aine  an  €eaten 
Sfaffen  arme  Milch  erhielten,  ging  ea,  wie  den  baag^naden  Evat* 
den  Biaehoff'a,  „ihr  darch  Entziehang  ron  Nahniag  heranter^ 
gakaaunener  Kftrper  lieferte  aicbl  mehr  die  notbwendigen  asilma- 
Kllfaii  FHiaigkeiUn.«' 
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ilel  dkr  vüiU  Brfaimii«Msll  Wolf  Fi:   ^8«^  i*ctikih«  t^« 
IWMclMa  Inckr  «ti«kftoffh4iltf^ei  Ndinli«iiiikiteruK  «It  wiiArr> 
gw  gute  MiklifcGhe«f'     Bietor  Site  fllifft  um  d«r«if  hib,   itm' 
wk  ein«  Imie^  veilA  ste  an  üA  i^ttMUch.  pradaitri»  cinf  «d«-' 
Ut  proteiiiilaffreicb«   ffahraiog  .veraiweiekeii  müwttK     MeAMk; 
wtnrde    auf  ^  Kiftitoffmeng«  ife    dtr  Milch  ^bitii«  ^u.w^iuti 
Verth  fdegi      Bie  Sdiatanngeii   des  Hilch^ciriliet .  besogen  .aiak 
nialtch    tm  baiifi|[atf ■  auf  Mengt   «nd  BulbefMioktbiifli. .    De?  . 
hielMi  .ialcriasirte  Oekonow  hat  angeftBChaiiilok  gato  alidere  Mo- 
tt?e,   all  dar  Arol,   waleher   im  Grunde   jadas  MilakbaMaAdlhail.. 
glaiali  baci  achten  nmaa.    Wia  nngenaa  vir  ndch'van  novAalea 
durchMhiiitllichfa   Kafeatoffgahalte    der  Milch   niitemahtat    aiad,, 
ifeigah  aahr  dantlich  die  ansaerardebtlich  diffariraiidali  ZaUftiiAiigft* 
ha«  dar  Analytiker  fibar  die  aufgafnndene  KaaestoAneDge»    Wih- 
rlind  fanier  IT.  Simon   Iwi  eDtzielmidar  ftost  liach  dar  oben  «o^ 
gafthrUn  Jwaljraa    desKaseki  ilermebrt  fand,    a«i|:te  siah  «naeh- 
Be-y^ra  ..«Md  Becqntra«!    ttndtVarnoia  daaaalfto  bei  itngtnd* 
gasder  und' oiiUebiiiaeiger.  Ernihmiijgavaisa  tarmindartb    .UeM* 
gase  haben,  vir  -hier  ebmao-nie  baim  bea^chenatt.  FatIgehalU 
der  MHch  de»  sehr  relälir^n  Werth  des  reichlichen  Kiaaaleff- 
galmhea  ^btaelbari  ffir  •  die  ,Val-daitnDfi>  mnd  EniihriiBg  dea:KuMiM 
wä  barückaiahtige«)   dann   hckanotiiah  .lindai  aiek  in  idan  MiiA* 
§ak\t^  itm^  eindaa  nidkb  hlok  «ine  reiokliobe  Qaantttil.  nnbaniitnfc 
wialer  MMfaacWadanbn'faltaa,  aendem  anch  viel  KaaeaboA-  &»- 
atgMi   ditt  Untenraclnag.'  dar.  Stahlanaleamnfea  «ittea'.6liiigaia* 
Kindaa  in  100  Timlfenti  -52  .Fett,   16  fiaUenfarheatdff.  mtt'F«!!,;. 
18  liaaskeff ,  .14  WaMar  and  Verlaati    Nter  der  aogenainie  Zbir 
get)  der'niflhl  gerinkehde  Ki^eatoff  acbeM  voUatindig.ycm  .da» 
VerdaimigaorgaiHn  daa  Kindra  alifganömman  an  wec4aaf.    ^Stiiide 
et  abo  airth  fbat,  laaa  wir  dnrch  Dact eiiShan;  ainar  paifUinreiaiiM' 
Nahrmif  die  Milch  der  Amme,  nach  Belieben  mehr  edar.venl^ac 
kABBatolMch  machm  kdnarten»  soMiabe  dach  ku  berndtoiditiCitl^' 
dnaa«  ahgkkh  der  Kileafoff  dar  Emnanmilch  rerdanliabar  tel,  ^ 
dMf  dar  Kuhmilch,  vtid' daher  weniger  Yeranlaaeung  xnm  Liage*^ 
UMhei  igereMieneta  Kiaaatoffta  im  Magen  dea  Kindaa  gibt,   war 
mit  der  WäUktifflidieii  Erhehong  dea  Kfiaestoffgehallaa  nicht  über 
daa  nach  nihar  M  baatimmende  dnrchacbnitlUahe  Mittel  dea  Hor^ 
malen  KMeiil|ahaltaa   der  MaUermllch  ateiga»  ^niferi.     VoiUar 
wire  dieaer  normale  Gehalt  mit  Scherer  and.€laahili/Blmo%. 
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Lehnaoii,  Becqverel  und  Kodier  twiBthtn^y90nni39,t¥ 
(nach  Lehmann  algo  darchicfanmlicli  mit  35)00)   auf  MfOO  Th. 
lUcfa  anzunehmen.     Da  ntm  die  Abnahme  dta  gesammten  itäse- 
stoffgehaltea    der  IBlch  bei  ungenügender  Nahrung  nicht  to  he- 
deutend    m    aein   acheint»    dasa  wir  durch  die  rermfnderte  ifase-*' 
ftoüaufiihr  achon   eine   bedeutende  Becintr&chtigüng  des  Sfluglin- 
gee  furchten  mütaen  ,    indem  das  Kind  ja  so  viel  Klaeetoif  über-» 
baupt    mit    dem  StuUe  in  der  Regel  wieder  unrerdaut  ton  sichr 
gibt,  so  müaate  untersucht  werden,  ob  es  nicht  vielleicht  deh  Zie- 
ger ist,   welcher  durch   ungenügende   und  proteinarme  Nahrung* 
binsiehdich    aeiner  Qnantitit  vorzugsweise  getroffen  wird.    Ba  es 
wahrachelttlicti  ist,  dass  Doyire  in  dem  Eiweisse,  welches  er  an- 
geblich normal  im  ffilchserum  gefunden,  niclits  als  jenen  tieger, 
das  leicht  Ic^sliche  und  verdauliche  Kaliaibuminat,  vor  sich  gehabt 
habe ,  so  ist  seine  Angabe  wohl  itt  berficksichtigen,  dass  bei  gu- 
ter (Fleisch-?)  Nahrung  die  Mileh    in  100  Theileta   von   diesem 
fragUchen  Stoffe  0,40,  bei  Kost  mit  Brod,  Hfllsenfrnchten  u.  s.  w. 
ia  ungenügender  Menge  nur  0,18  enthielt.  —  Inawi'sehen  kSnntfh 
wir  uns  schdti  mit  dem  Wolf f 'sehen  Resultate  über  den  Einfluss 
^«hstofraieher  Nahrung  auf   die  Quantitit  der  abgesondertetf 
mich  im  Allgemeinen  begnügen.      Wir  gestatten  ein^lii  soleh^ri 
Aesuitate  weit  mehr  Einfluss,  als  beispielsweise  der  Meinung  von 
Tilt  CHjgieine  des  weiblichen  Geschlechtes,  bearbeitet  ton  Fro- 
riep,  1854.6.  56),  dass  mali  die  besten  Ammen  auf  dem  Lande 
indet,  wo  die  Frauen  Fletschkost  und  gegohrene  Getrinke  kaum 
Jemals  an  kosten  bekommen,  sondern  fast  ausschliessBdt  von  Sup^' 
pen  Ob  England  Thee)  und  mehlhaltiger  P8anzenk<Mt  leben.  Der' 
Welff'edie  Satz:    „Die  Milchproduktion    steigt '  hieht*,   sondern 
sinkt  ofl  eher  bei  dem  die  Mistung  einleiten^n  TerhaHnisse  der 
sUdkaloflhaltigeii  au  den  stitkatolffreiett  Bubstanien ,  tön  - 1* ;  & 
oder  1  :  5^S   beweist,   wie  Küehenmeister  richtig   bemerkt, 
daaa  daa  von  Vielen  vei^enommene  „Nudeln*'   der  Ammen   mit 
fiekenMeblauppen' jedenfalls  mehr  ihrem  Fetje,  als  ihrer  Aildi  m 
Gute  kommt.    Weniger  mdchte  ich  der  weiteren  Folgerung  Kü*- 
ehenmeister's  Mbedingt  beistimmen,  wenn  er  sagt,  man  solle 
bei  schnell  efnttetendem  und  zunehmendem  Dickwerdeä  der  Amme 
und  gleichaeftigem  Abnehmen    der  Milch  die  stickstoffreiche  Kost 
einige  Zeit  beaehrltiken   und  vielmehr  stickstoffirmere  Kost  rel^ 
cbeo«   hai   der  erfahmngsgemlss   die  Mileh    einke '.  (Kartoffeln).' 
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Mwi  «an  Bicht  «iiiehflie«,  di«r  ToniuiiciilliGli  ivsA  diM«s 
Ttrfakr^B  die  HilckproduktioB  noch  mehr  leide,  ab  Torher} 

Unmittelbar  «n  dleie  Betracktiuigeii  echliesit  eicli  der  fünfte 
Sata  WoUVbmü:  Magere,  aber  aoiut  gaaimde  Ktihe  nebmcA  bei 
der  besaeren  Fütterung  vahrend  des  HiUhgebena  nicht  nnr  an 
lUlehprodaktion,  aondern  auch  an  lebendem  Gewichte  tu»  In  der 
That  ift  dieser  Sats.  schon  lingst  durch  die  Prajua  anerkannt 
mad  macht  keine  längere  Besprechung  nöthig;  er  lässt  uns  aber, 
wie  auch  Küchenmeister  sagt,  wünschen,  recht  bald  au  erfah- 
ren, welches  die  besten  Verhältnisse  für  die  Ammendiitetik  sind. 

Ueber  den  Etnfluss  des  Kochsala-  und  des  Wasser- 
genussea  auf  die 'MUchproduktion  handelt  der  aechate  Sats 
Wolff 's:  Weder  Erhöhung  der  Kochsalxgaben  aum  Futter,  noch 
die  Menge  der  Wasseraufnahme  Seitens  der  Milchkühe  haben 
Einiluss  auf  die  Milchpreduktion.  In  Bezug  auf  die  Ton  K  üch  e  n- 
m eiste r  bei  Besprechung  dieses  Sataes  gegen  Dondera  über 
die  Nothwandigkeit  oder  Entbehrlichkeit  des  Eochsalaganuaaea 
überhaupt  gemacbttf  Bemerkung  weise  ich  darauf  hin ,  daaa  nicht 
blos  die  Yon  Biquet  (Recueil  de  mim.  et  obsecr.  snr  rbygiine 
et  ia  med.  titeln,  milit«  1851.)  an  Militärpferden  Torgenommenan 
Eiparimente,  die  Benders  gegen  die  Nothwendigkcit  des  Kocb^ 
aalaea  sitirt,  hier  zu  berücksichtigen  sind,  sendeni  daaa  auch 
früher  achen  Beuasingault  (Ann.  de  chim.  et  phjs.  3.  Ser« 
XIX,  117),  PlouTiea  (jBulL  de  l'acad.  de  m6d.  XIV,  lOTT)  and 
Dupaaquieff  (Jeurn.  de  pharm,  et  chim.  IX,  339)  die  Wichtig-« 
keit  das  Kechsalses,  wenn  auch  nicht  direkt  für  die  MUchanen- 
gui^,  ao  doch  für  die  Erhaltung  dea  Organismna  überhaupt  nach- 
gewiesen haben;  indem  zwar  bei  reichlichem  KecbaabgieBttsa» 
keine  Fleiach'-  und  Milchiunahma ,  wehl  aber  nach  Kdchaakent* 
Ziehung  ein  schlechtes  nnd  stmppiges  Aussehen  und  Mangel  der 
Kräfte  zu  beobachten  war.  Hinsichtlich  der  Bedeutung  dea 
Kechsalsea  für  den  Stoifwechsel  im  Organismus  nehmen  Bidder 
und  Schmidt  bekanntlich  an,  4as  im  Blute  kreiaende  Kochanb 
spalte  sich  binnen  24  Stunden  1 — 1Vi>m>  unter  Waaaeranfnahme 
in  Salzaäure  und  Natron,  die  eratere  werde  rollständig  durch  die 
Magendrüsen,  das  Natron  zum  kleinen  Thaile  durch  die  Laber, 
Speichel-,  Pankreas-  und  Darmdrusen  sezernirt;  zum  grosaten 
Theile  ziikulire  es  im  Blute  veiter,  um  In  jedem  Zeitmomente 
mit  der  durch   die  MageakapUlaren  wieder   reaerbirten  Salaanie 


wmmmuktntoui   tUmÜM  QUrai«b|iW  •«  biUoi,  witlUr  «i. 

k«i«M   «ad  d^mselbeD  SpaUwugifroieiBe   im .  aidiitfii  Xomeoki 

wM^nm  M  matiriitgtn.    Na^  J.  V«|f  el  «bar  itolieii  Koihttb^ 

wd  EiwAifigibalt  d«»  Blnles  i«  gflwisMr  BfsiehnBg  w  NBtniir}- 

M  Abnahme   dM  letxttren  iUlgt  d«r  ertUre.     (Haadu  Ertath. 

heiten,    x.  B.  Skr^foloae^    die  anf  Uebenchaas  dee  Eiweiüea  Ua 

Blaie   berahea,   aoUen  dtahalb  durch  Kocb^al»  g^helll  werdea.) 

Die  aa  Tiel  tiagefährten  Meagea  Kecbaala  werdea,  wie  Ih^iag 

(Dii«.  Glaaeea,  1852.)  aeigte,  lam  greestea  Theile  mil  dem  Htrae, 

lam  Ueinatea  aui  dea  Faeeea  wieder  aaegeleert.    Se  fiel  acbeiai 

gewiia  aa  aela,   deee  eiae  aiebt  bedeaUade  Meage  KediMb  ii^ 

der  gtaaiachtea'Nahniag  aötbig  aad  wüaicheaaw^tb  lal,  daee  tut 

die  Müchprodaktioa  aber  aach  Welff   dae  Kechsals  im  IhitUr 

wetler  keiaeaNaUea  bat,  als  dea,  das  Nahraagabedürfaita 

xa  eteigera.   Der  Geaaas  greaerer,  freilich  aeeh  näher  sa  be«* 

etimmeBder  Meagea  KochaaU  geholt    la  die  Tea  Bi4dec   aad* 

Schmidt  aafgeelellke  Rabrik  der  LapaakoaeampliiMk    Ueber  die 

Güaia    dieaer  Rabrik  hiaaae  reicht  aber, .  aebeabei  bemerkt,  dea 

?ea  Pater  dem  Gtoaeen   aageetellte   kurieae  Bip^rimeat,   durch, 

iu  er  beabsichtigte,  eeiae  Matroeeakiader  achaa  rem  SftagkagaT 

ahm  aa  a«  tüchtigea  Seekalea  heiaaiabildea:  er  Ueea.ihafa  tig*' 

heb  aiac  reichliche  Portiaa  Meerwaeaer  ferabreichea,  aad  eiae.  be*" 

detfeade  Sterbelitte   der  Kiader  war  oatdrUch   der  aamlttelhare- 

Effekt.   —   Weui  aaa  ia  dar  That  Koeheali  ala  Nabraag.der 

Aauae  aar  Steigeraag  ihres  NahrangabedarfaiaBee  aar  Felge  het^ 

ae  kaipft  eich  hieraa  gaaa  Tea  aelbet  die  Frage,   ihwch.  welche 

Slafa  aaaa  eiaea  gleichea  Zweck  FerMgea  köriae.     Ich   erinnere 

bier    aa  die  eegenaanten  Ammenpairer,    dnrch  welche  mea. 

friker   hiaiger   als  jetat  die  GalaktopoHe  üeigera  aad  beaaera 

waUte»    Sie  enthieltea  faet  aar  Stoffe,  welche  aichts  im  Beiaa« 

daran  mit  dea  hanfitsichlichsUa  Bestahdtheilea  der  Milch  in  thatf 

sa  habea  acheiaea,   eoadera  (aat  aar  Srtlich   aaf   die.  Digeati)ea 

mrken:   Areme,   Bitterstoffe,   Qeibeiare,  Mitfeelsahey  Aatadde« 

(Der  Uebergaag  des  ätherischen  Oebs  TOn  Aais,  Feachel,  Kerbel 

ia  die  Mitcfa  wird  allerdiDgte,  wie  wir  apiter  nach  mifilfavea  wer«- 

dea,  hehaaptet.)     Sie  anteracheidea  aith  ia  ihrer  ZasaaMienaeU« 

aag  weaig  Toa  den   aogenaaaten  DigeatitpalTern.     Der  hleditrcb 

eneagtea  Baelast  folgte    reichlichere  Zafahr  Ton  Nahruag   sam 

Magen   aad  hiedarch    erat  eiae  gr9saere  Einnahme  Toa  Terwead* 

barem  Bildnagamateriale  ffir  die  Milch.  Weit  bedeataagamller  ala 
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dii  K^dnili' Miiil  hr  tta  AttttiMitttliraiiif  At  Phoflkkiit^ •  ttinml^* 
Ikhi  dti  Kalkpkoiplmt.  iktwMh  i%T  Nilinili(^  in  lfM«tt< 
Srfse  wM«  tmnltssen ,  dJMi  intik  die  Whh  dem  Si«|^Ulige  etil' 
iA$hi  gehügtnitB  Mit«riil  fflr  die  Knocbenbildaiig  iu|fefüiirl^ 
wM.  iChoisat  (Gompt.  refida  1892,  21}  ktt  nlmlkh  gelehrt, 
dMt  bti  mangelnder  Kalkziifuhp  die  Knodien  efiek  Terdiiiineo  und 
brüchig  ir erden.  Nadi  Yalenfln  iit  die'  Ablagening  toü  kah-^ 
laaaa  vre  Ol  Kalke  in  dia  Knoehen  in  der  früheren  Zeil  Torherr- 
atfbendy  naehker  wird  die  Pheaphoraitore  ane  den  Albuiliinatan  daa« 
ranrendel,  dia  Kehlensinre  m  verdrängen  und  tn  araataatt. 
SaharU«  hill  die  2afahr  van  Phaspharsäiire  ffir  ao  wieM^, 
daM  ar  daA  Mfitiern  in  aeinem  Bache  „die  k(>rperliehe  Pflege  und 
Bnlebung  dar  Kinder^  lehrt,  beim  Auirattem  der  Kinder  mit 
MHch,  von  letiterer  ^/^  Quart  darcb  Kllberlab  xn  fiUan  und  den 
Haiken  29  Tropfen  einer  Anfldanng  von  einem  Tbeiia  baalaah 
plfMphorsa«ren  Natrons  in  4rei  Tbeilen  Waaaer  und  60  Ck'an 
MUchtnekar  snaueetien.  Er  wlhlte  jedenfalla  daa  Natronpfaoiplial 
aalner  LdaNaiikeit  iregaii  atalt  dea  minder  löellckan  K-aikjphaapha* 
Ws,  daa  jedarfa  bei  dar  Verdanvng  irabi  genug  ana  Hlldhanckar 
gakildata-  Mikheänra  aur  fOlligen  Ldavng  finden  würde.  Wie  Mar 
für  Khidek*,  die  anfgeiogan  wardan,  kdnnia  anth  für  Amman, 
denen  ea  an  KnoAenbildnngamalariai  faUl,  die  recht;  raUanalW 
Formel  Küebanmaislar'a  (dauUcha  Klinik  1854,  Nr.  9)  dia* 
den,  in  waldier  phaaphoraaurer  Kalk  mil  kaUanamirem  Kalka  ga- 
gbban  wUrd. 

Waa  nn  aber  den  Anaapmcb  Wolf f'a  «Bbalangt,  daaa  Wiia-* 
aaranfuhr  ohne  EinBaea  anf  dia  Mikh  blaibt,  indem  mr  aaglr 
,iwader  die  QualUit  noch  die  Qaantitit  da^Hilcb  wird  durah  Ab*- 
welahnngan  in  dar  Waaaaranftiahma  rerindect^S  ao  laigl  tf  ch  hier 
wiadar  rächt  dinillich,  mit  wie  ganx  anderen  phydologiachan  Var*» 
hültniaaen '  wir  aa  bei  der  Milohdrüie  als  bai  den  Niarea  n  thim 
httben.  Dach  wenn  atfch  jener  Anaipmch  nnbadingie  GKUtigkek 
haben  aallte,  w  «ntalaht  immer  noch  die  Frage,  ob  nkht,  wana 
die  Amme  eise  ralatia  aahr  trockene  Nahrung  arbilt^  in  einem 
la  ardatamdaB  Varhältniaae  dia  Hüchabaandarang  xn  atocken  ba«- 
ghinl,  «ad  ab  nicht  in  den  der  Amme  xn  relcbendan  Nahmnf»* 
mitlaln  dia  Trockananbatanx  in  einem  xiemlich  beatimmtan.  Var^ 
hilCnima  xnm  Waeaergehalte  atahen  müsse?  Dia  Nathwandigkait 
einaa  aolchan  gaganaaitigan  Verbaltniaaea  liest  aiah  achon  dar 
gifaaaren  Vaidailichkait  der  NahrnngsataSs  wagen  a  pdari  an- 
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1^  inr  #iMni  ji,  ins  tiutimmk  Wmtmi  wtli^ijtHmiVkhr 
itr  ikb  ieMtU  nil  BtplAieB  «nlHi^l  hal^  di«  Wir- 
taoig  ättirart,  dau  dendla  notlt  «iae  pta^tt  Meliglrt  m  ftphf 
iMMi  xa  ▼•rdantn  im  Stande  id.  DaMn  Aber  Vi^rBellHiidt 
Iteqveveil  imden,  diee  eieh  bet  ungettfifeader  Vecdiinwy  ^* 
WMier  ia  der  Milch  tmneiitt  atigte^  M  kaah  ee  ketem»,  /AaM? 
■n  dnrcb  n  bedenleBde  fialiteiiWHr  deto  Weeien'  id  der  KoM 
1h  VUdi  der  Aiame  rebti?  waestrreidler  maclil.  Eiie  «»dtoTf' 
■Mk  n  MiMde  Aufgäbe  »I  die,  ni  mioikbmp  Hie  ee  Mit  düf. 
HkkMMngng  hei  ellmihliger  WaeeerentoiehiMg  aMit  Wcan. 
Yernota  mad  Bec^urrel- beobachtet-hiben,  daia  HilphMiaagfV 
bd  akslan,  aber  mit  Abaotzang  einea  tnaaeenhaften  Exkudateei  var-. 
lavfeaden  KraakheiUn  eintritt,  so  wiriit  anter  diesen  Umstanden 
vahl  die.darch  die  örtliche  Hyperämie  gesetzte  örtliche  und  all- 
genuiaa  Animie  mit;  die  Zaströmiing  ron  Blnt  nach  dem  kranken 
Theüe  gaechieht  auf  Koaten  der  wahrend  ihrer  Funktion  neth« 
vaodig  blnlrtieheti  Milehdifise,  Auf  der  anderen  Selta  weiaa  aber 
jader  f raMaehe  Anl,  wie  oft  bei  bedeaüendem  äUgemaiBam  Safte- 
terlaale,  z.  B.  bei  tubeitulösen  Frauen  ySlfeh  die  MKch  in  reich- 
Hdier  Menge  einstellt.  Im  Allgemeinen  Ilsst  sich  aiks  den  von 
Yerneia  und  Becquercl  unter  yerschiedlenen  Krankheitsver- 
hilfiiisscii  Torgjenommenen  Hilchuntersuchungen  für  jene  Fragen 
waU  wanig  FoaitiTea  achUeesen,  ireni|^stena  kann  maq  sich  nach 
ihaaa  nach,  keine  allgemeinen  BefeU  bilden  *)•    4ndi  entbehren 


*)  I«  B^uohnre  Ktadeikfaakbeiten,  ttberselBl  T.B.B*  Bisch  off, 
iiadcf  ich  (Ahtb-Il.  8.53?)  sehr  richtig  bcroerlt:  „Unglackl icher 
Wcij^  flifad  unserd  Kenntnisse   aber   den  Einfluse  der  Kooslitu- 

itiöD  und  dertlersehiedenen  Knmkheitaa  der  Mutier  anf  die  Ge- 
«mdheit  des  SaogUngea  -so  geifof  nnd  wir  besitaen  nur  wenige 
aar  Indüiasian  gepfändete  Sasiev  die  dirch  ihe  Btahhing  noch 
aieba  heataügt  sind.  So  Uaben  alsa  gerade  nioht  die  sekwerstcn 
Krankheltan,  wie  man  giauben  solUe,  d«i  s^hadliohslnii  fiinfluss 
auf  die  Gesundheit  des  SauglingesL  Frauen,  die  vun-.  fhlhisis 
oder  akuten  Kranhheiten  befalleä  siady  honnon  ihr  Kind  fort- 
süllen,  ohne  bei  ilmi  eine  umnHtfelbare  Ssoruag  bervortforufen.'' 
Hier  brachte  mati  fireilieh  das  Wort  „anlnilSelbar^,  denn  es 
sehliassl  das  spätere  Aufireten  iran  Störungen  nicHt  ans.  -r-  Ich 
bin  von  Hemer  in  didser  Zeitsd«.  1853,  Hfl.  0  41.  10.  S.  216 

.gatadelt  worden )  daäs.  ich  in  manam  SchrifteHei  »Ffla^  und 
Weitung  der  Kinder««  «e  Shiafieln  nnlar  den  MranUieiten,  die 
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wk^iiidi  tibi  VhliriiidiiBgtt  Oer  db  Folgw  (kr  Wa 
litlniiif  hü  m\Ai$Umiem  ThkNb,  wie  ik  Ckr  dtn  ÜoITmAmI 
iterkatpt  FaIi«  (Aicfafcr  f.  phy«.  fltilL  XIIL  1.  ISMO  »* 
gokeffcr  (Disn,  J[irburg»1852.)  «MUHtm. 

E«B  7«  6*Ue  VM Wolff  1  „Die  MHchbildiAr  «er  Kih»  mkl 
M  KarMMfatt«r«<  bemerkt  Kückenmeisteff:  ferdegoi  MchlT 
M  KirtoffelnakrsBg  der  ProletarieriiiBeii  dbte»  an  4ck  nciat  kleinci^ 
acklaffe,  kald  wdk  ▼ardenden  Brfote  kald?  Sei  eteer  ki  der 
Ammeiipraxte  Ungere  Zell  kindnrdi  angeateilten  Beebacktaing  kann 
ick  diesen  Satz  im  Allgemeinen  beitifigaB,  doek  mek*  innekaM. 
VMe  M€tter  alilken  vnUr  meinen  Algen  bei  Kat*effebi,  Br»4 
und' Kaffee  lange  fert,  mid  die  MHck  nakm  nicbl  ab,  daa  Kind 


das  Stillen  verbieten  können,  mit  aufgefObitJ  Weün  Herr 
Dr.  Hauner  Skrophulose  in  gewisser  Be%iefning  mit  TnberlLu- 
lose  identifizrrt,  so  mag  er  dieses  thnn  \  da  fch  aber  dem  Yelko 
-verftflndlidi  sein  wollte,  so  fahrte  ieb  nicki  Mos  Miwindsnckl^ 
sondern'  daneben  aoeb  Skropheln  auf.  Denn  viel  eher  wird  die 
Klasse  yen  Mensehen,  fttr  welche  ich  schrieb |  die  Frage  ver- 
sieben^ ob  die  betreffende  Person  an  Skropheln  leidet  oder  litt), 
von  Tuberkeln  bat  der  Laie  meist  keinen  BegriiL  Die  Skrophu* 
lose  scheint  in  Hünchen  hSufiger  zn  sein,  als  in  Leipzig,  denn 
Bauner  sagt:  „wie  viel  Menschen  sind  von  dieser  Krankheit 
gänzlich  freft^  Und  wenn  er  hfnzosetzt:  „Aenssere  Ersckei- 
nnngen  in  den  DrUaen,  anf  der  Haut,  fn  den  Sehleimhimen  ver- 
bieten keinesweges  das  Selbststillen,  sonst  wäre  dasselbe  kanni 
aasfahrbar*,*'  so  muss  ich  gestehen,  dass  idi  in  diesem  Punkte 
viel  strenger  bin,  sowohl  im  Inleresse  des  Kiadee^  da  effeiAar 
beim.  Bestehen  solcher  Erschein  nagen  die'  Kftoe  Aock  nieht  er- 
loschen ist,  nnd  wir  den  Einflnas  derseli^en  anf  Milch  nOd  Kind 
noeh  nicht  ermessen  kennen,  als  anch  in  denen  der  Matter,  bei 
welcher  sehr  leicht  dnrch  das  Selbstotiilen  die  rückgängige  aber 
noch  besiehende  Blntverderbniss  von  Menem  Fortsehritle  macht 
ond  sick  somit  die  «cUammemde  Tnberknlose  eatwickielt.  Hin- 
sichtliok  der  Haatansschlage  soll  ich  den  Ansdmek  au  weit  ge- 
noasmen  haben,  da  ja  Prurigo,  Ekzema,  Herpes,  Impetigo  n.  s.  w. 
nidit  immer .  anf  einon  dyskrasisehen  Leiden  bernhen.  Allein 
ich  halte  in  jenem  Bnche  mich  auf  das  Urlheii  eines  an  Rathe 
za  ziehenden  Arztes  berufen;  hatte  ich  £flr  Aerzle  geschrieben, 
so  werde  ich  auf  Caaenave*s£intheilang  hingewiesen  haben, 
der  das  Stillen  verbietet  hth  solchen  Hantkrankheiten,  1)  die 
durch  Dyskresie  entstanden ,  2)  welche  Dyskraste  hervorrufen, 
wekka  adt  Parasiten  verbanden  aind. 
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fßMA  wimpi^tM  i$m  iwimii  Aaielidb  mdi.  «b  l#titffM  nkh 
JMWf  gaAtbtn,  WMiii  man  tiie  Mcb  bMftte  }Kott  sttbtlitnH 
bitten  M  f int  an4tre  Frage.  Sottta  nicht  antb  Mar  das  AJekatt- 
■ateÜanaraiBigtii  in  ainaafaiMi  FiUan  Manchea  etkiiv««?  Dan- 
ntch  Bdcbta  man  für  die  inbttoßige  Generation  Allta  fircble^y 
vaan  matt  bei  diaaer  Qalefanbait  *  einaii  Seitenblick  auf  die  sieb 
nabr  und  mdir  Teffaebiacbtieitida  Kaal  im  Allgemalnan  nnd  im 
Bcaandaren  daran  dar  atülendfn'  Franan  wirft.  "Wia  ▼cnig'  z.  B. « 
die  wagende  Hange  den  •ua  der  Lelpi^ir  Bevllkamnff  an  var- 
acbiadanen  Zeiten  konenmlrten  Fleiachee  mll  dar  jibrUcb  aaneh^ 
mendan  Beadlkamnfiiabl  in  gleicftam  Yeriilltabisa  alebt,  eraiabt 
man  mm  falgandan  ZaUen:  Im  Jahre  1SB4  bia  1895  wnrdmi  hi 
L^iif  bei  einer  BeTdlkerwng  Von  44^802  BbtaFakmem  im  Ganaali 
57,06B  SeUachtetiteba  mar  Bank  gebiaiht;  im  Jdm  1850  bia 
1851  war  bei  einer  Berdlkening  Ton  62;245  Einwohnern  dar  Hoii<- 
asm  nicht  höher,  als  an(  62,988,  ScUachteticke  gestiegen.  Wen 
trift  hier  dieae' Verminderung  dea  FleiacbTerbranches  pro  Kopf? 
Am  hirtealmi  dka  PMalafiat  tmd  «ter  diaabi  4U  alMenden 
«Üter,  ftra  linder,  dia  kommavda  GenatMioiiv  »ieaar  llalh 
baaate  nicht  geaUnert  werden;  im  Jahre  1852  wni4a  aBaadbigi 
dsr  i.  ThaB  aimmllidier  in  Lbipftig  nladarkwomairiAr  Fraien 
■M  lUdnBf ,  Bett,  Koat  n.  a.  w.  ?ani  Vereina  Mr  ferhdkathala 
ViehnarInnaD  «itetatfiM,  d4iiel  dMlft  «a  IMUratttinng-^mR 
lishi<nag  bi»  Mn  14- Wbehanbanaiiga,  ran  Ab  an  werde»  dfa 
alilaBAmi  Mfttter  nnd  ibra  Kinder  afcfa  aelbat  iberlaasen  (aa  ail- 
alM  in  Laipn%  noch  baine  Krippe,  dettn  Crftndnng  iah  fcffabetm 
anragto).  Dleien  iinkonden  Fkischkanenm  im  Verhllladsaa  mir 
wachaandan  Be?ttkening  in  Lelpiig  haita  man*  inaamaun  arit 
dam  alaigenden  Bieffconanm  in  Satbaen  (wobei  letpftif  gtwida 
▼arasgeht):  Vom  Jahre  1844  i^  anf  daa  Jahr  1851*  dia  Ansgiba 
fir  Bier  pro  Kopf  der  Ba?dlkerang  Sadhsena  ton  Thlr.  1.  21* 
M  nwf  TU.  2.  &.  5,1  geatiegen;  darin  die  fir  Lagerbier  TU.  -- 
27.  0,4.  Wann  man  min  anch  daa  Biar  als  gntea  Nahrungs- 
mittel baCrachtet,  ao  bedanke  man,  daaa  tnm  ataigenden  Kananm 
deeaalben  die  Franea  lind  inabesondere  die  atiliendetf  am  wanigaten, 
faat  nnr  dar  ihinhllcbe  Tbail  der  BefAkerbng  baigttiagen  bat. 
Gagnn  dia  aUgemalna  Annahme,  daaa  Blerganuaa  aahr  ailaUeb  Jk 
«a  Ammen  ael,  tritt  neneriieb  Tilt  (^rgfaina  daa  waibBchaii 
Gaechlachtaa,  bearbeitab^tan  Frarlep^  Weimar,  1854*  B.57>  sehr 
beatimmt  a«f  nn4  wmtk  ihn  MM  blo»  wnMia,  tandam  i«gbr 
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iAäiUAt  fSriitfiepl  nadi^^aber  rafaMtkatil,  im$  XMl  Mbr 
Jdas  engliscke  iUvkt  fiikr.;  4t n  Porter,  im  Aisge.gtlltbt,  md  wir 
-fiMDiäAii  volUitiimei.  bti^  vrenn  er  ^gen  dem  Geiivsi  toi  gut 
•«ii8|;egelyrefteii,  leichten^  logeiiaiMiteiii  einfadiMi  Biera  wenig  Bo- 
ptoken  htl. 

1  An  diese  Bdlrachtnngeii  BdiUeeet  «frb  ganz  iiaürlich  die 
iFrage  nach  dem  SAkto)  den.  abaoUiies  VääUin  anttfarl  Vemois 
.«nd.B!e«qner^l  fanden  nach  7 tigigem fionfj^i»,  dasa  dift  Mtlch 
dev  Amme  an  Dieltfigkfil  aehr  abgenommen  hatt«,  daaa  derKia*- 
ateff  und  die.BulUr  »ett  fetchlichev,  derZveker  aber,  in  weil  gn- 
jaingever  Menge  ala  im  normalen  ^ualande  rorbanden  irar.  IHa 
*¥eimindaniQg  dee  Zacktra  erklärt  aicb  Uer  leichler  (dvfch  die 
ifcaim  Hangern  geatiala  Fnnklion  der  Leber),  ida  aieh  die  Unadia 
aldr  rdltife*  .Varmebrimg  dea  KaaeiA  and  dar  BUHer  angn- 
-bmk;ltot.'         .•...'  ^•"  ■..  / 

,     .  Anomalieen  der  Hilchabaonderung. 

I  ..  Di»  Abareiahingen  Tarn  pb]rai«hgUck«n  Zkiatanda  bAraiMi 
jtet^eder  «e  0«üaMdi  (an  ynmg  oder  »u  nel)  «der  die  Qirillit 
flian  Saktetam . .        -  .  J 

i.u  .1.  AnernftUa  kinaieJiUicIi.dorQMAUiit  l)lliU¥- 
iibl0rilda#  (F#lygiiki€tfa  und  Galaetmhoaa).  .Snrciciiliclb'e  wnl 
it.arieltiga  A(b8o»Ad«i«Ag  fndat  .bfi.ToUnafligan  S^biraif- 
^eran  Uewaile*  aabfn^vjdpand^dar  fi«bfl^|en.£fihiBingaBaahafti- 
-innaka  ataUt  BiHata.  aakmnnhaft  geickvallan»  hart;  nnnotaiina- 
edMhier  Analliaa  einer  milAibnliebeA  FiiMigkeii  oder  Ton  trahfear 
iMilclK  Aach  nnd.nncb  AAamie  nnd  Mageritati  der  Frau.  JDmadimi 
jindi/.sa  reisende  und  an  nahrhafte  Koat,  nnthitiga  Itehananeiaa, 
«JKetiang  der  Brüate».  Dieea  rekbliche  und  "verfrühia  Galaklopoeoe 
-aoll  Vf^aagaf'eiaa  hei  Frauen  yoifcenimaii,  «(ekba  früher  reidblidi 
.wnainrirlan.  Kur.  Karge. Koal  kann  taranchl  werden,  ImH 
-aber  wenig  Einlaaa;  mfiaaige' Bewegung;  die  Brfiete.dfIrfeA  nMK 
-M  taabm  gehalten  werden»  aia  möaaan  Mnfig  fcthl  gfwaadlCA 
imeida«;  bei  bedentender  Schwellang  dar  Bmat  fiburatini^ha  man 
^ditafttM.  lail  Kollodium.  -^  Zu  reichliche  Milchaba^mdn- 
.RUfng  im  Wo<benbaMe  i^d  wihrand  der  SUUungapeiiode  i^ 
-^nMuim  EalfgalacUa>  h4t  ähnliche  Symptome;  di»  Milch  tteaal 
twMM  aaldM:  Mailg»  ft;eiw)l|igvab^  doaa  mehrere.  Kinder  aav  nidbl 
1*.  TQihrimchai»  jmwfAgmi^  Uf»H  gaanU^.  aleh  biawetfan.  Yfi>- 
tUßMnpMnmgv^f  lünhw«  hp»tori4ih»  AfMaifceil»uaiidilih  miih 
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WkAm^^^t^MA.  JUUügß.  Mjtkfe  hU»W  in  (Ui»«l  m^g,.  W 
urlwen  »Ulli  sidi  4ie  AiMnrif  hlagt^en  hM  aiii«  I«  j«iif  m  Fidk 
iil  mm  Am  LaboiiiwtiM  «n  ordnfii,  i.  h.  »»ii«Jji4*i.w«nig.ii«to- 
Wl«  SptiM  ftniMMii,  (Q  hiulige  Krfegmug  der  BrUti^nfoh  44t 
irititrhollM  Aalageii  des  Kindes  yerai«i4eii;  aiirii  üor^fife  msn 
die  8fllcr«ll«ft  tdh  SdiwfivB,  H«rn  und  &iuhl  Bei  geripgpf«n 
Graden  dce  Uekcle  reldit  om  mt  Be^^itigniig  der-Hyperlaie  out 
Aav«]idwig  der  Kdlte,  dei  lUmpridfinerbettdu  und  der  iriedi»!^ 
k^llw  Deherstreidmag  der  gewe«  HetMw  intt  KoUedimii  nie. 
H.  B.Ri^liter  (s.  deaeen  OrgenoD)  vill  Erfeig  ton  eipem  VeUu- 
■ittel  geeehen  kabea:  auC  eiDem  Bindfideii  gereibU  Korksidieibtli 
wefden  um  Hals  and  Bmsi  geiiegea.  Albers  (Haodb^  d«  ailg« 
Af^eiMineUcbre,  Boab,.  1854.)  nenafc  SeMa  eflCk.  aad  0ysie^ 
alBa*  ate  JtkiXA»  irakbe  die  MilidiabieiideniBg  anietdBfcb«!!.  W«|W 
jedach  die  ¥1  reiebUfbe  M|bhberaitlM  ^^^  VftUs«Mg#n  tine  ga- 
XnhrdcalieYde  H^lie  etrelchl,  joder  iremi  sie  aarte,  efihfa  elwai 
aniaufieha  Subjekt, betriff)^,  #o  4«rf  ^aii  »icbt  langtr  .Teimche«, 
Bift  aJ^emela.wirkaadMi  fditr  fftl^eli  ad^UingirendenJiililala  aat- 
aireialie«,  eendeni  man  nn^,  uya,  dpmreitei^fai  SVtfi(erlniW!T9l^ 
labeagesi,  lunicatiich  das,  wa#  dtn  Mgüstl^tfa  SlllaaiMblia  Mfl)i 
der  Mamille  aiUerbilt,  beseitigeBfl  d.  h.  tut  AUam  dei  Kii|d  tirt- 
rlbaen  Uapen;  dfmii  erst  gebe  niaa  protelafificlia  K^  «»drTSiMIl«; 
veu  aicb  abtr  hierbei  ilcbi  die  MÜcliebseiidfinnig Juildt  «M  «9ib^ 
Terliert,  e^  bescbriofce  maa  anfangs  iH^b  elwaa  die  imt  wid 
reiche  bei  g^ßügen^t  Bewegung  der  Kranken  in  frfier  JUift 
iuerKch  TarUras  tsrtarisattts,  Magnesia  oder  Kall  #alpb^ie*  and 
Seltera^nrasser  aar  Förderung  der  Urin-  und  Dir^ifmiklwat  dfAai 
Bader  und  später  fielleicht  menstmatieiisfördernde  Mittal;  Kamh 
pher  und  Schierling »  welche  in  diesem  Sinne  empfohlen  wardeni 
aind  nicht* anwendbar,  mögen  auch  keum  mm  Ziele  ttbrfn;  beaefr 
aind:  warme  Ukernideucbe ,  reisende  Fas«bld«r,  B8lH«pae|e«.  r-^ 
Diese  Polfgalactia  hat  allerdings  keinen  direkten  Eiaii|ata.,a«l  dftp 
an  nährende  Kind;  sie  wurde  jednch  nicht  blas  der  VeUiMPd^r 
fceit  wegen  hier  beaprechfA,  sondern  aUfh  deshalb ,  «eil  jUr  ^ 
wir  aahen,  mittelbar  durch  die  gebotene  Schoiaailg  der  Untier 
dazu  Veranlaeanng  geben  kfinn ,  dasa  dem  Kinds  dif^  ihm  wifmt 
mende  Mnttermildi  entgegen  werden  mm,  ^  .  JPer.  eifintUck 
^genannte  Vilchiiberfluss  darf  idif r  nicht  n^t  4m  >«  laiehte^ 
AbUnaae  der  Milqli  (der  eigeiitU^h«« Ci«l*kl9rirh<^P>  rtfwwkr 
afll  weiden^i  wm  ^A^i^.  PrAW  fv  k(Mg  giiHh^A  i^Vf^w» 


-4«m  01  4ri0li  aber  rack  -wM  kdiipMiireB  kam.  Aach  fiüM  fdi, 
4«8t  bald«  Zastiade  darf,  wo  tia  tkaaraÜBcb  nr  Spracha  lEaaMB, 
aallaii  tob  dfn  Aulomi  mit  genfigandor  Sckirfa  avieinandar  ge- 
kalten  irardan;  dieiar  Uebelatand  tritt  Insbaoondera  in  Baiug  a«f 
dia  gabrivcblicha  llittahrakl  an  Tagt.  Die  Galaktonrhda  baraht 
darin,  daas  die  Braatvarze,  weleha  bekaantlicb  ia  ä^aai  Innaran 
Tiala  Bindal  van  glatten  MuskelfaBam  hat,  denen  sie  in  Varbin- 
dang  mit  dem  Gefiisrekfathnme  ihre  KontraktHltlt  nnd  wohl  andi 
•einige  ErektiliUit  terdenkt,  an  aehlaff  ist,  oder  daaa  die  AaaMi- 
ningeginga  nnd  die  Oefanngen  der  Milehgange  an  weit  aind. 
Hier  erlangt  gewdhnlieh  die  Brait  nicht,  wie  in  jenem  Falle,  die 
enorme  Sehwelhing  nnd  pralle  Spannung;  die  Diagnoie  aber  wird 
dadnrvh  gesichert,  dass  sehen  bei  gelindem  Dmeke  auf  die  Petl- 
pherie  der  Warae  oder  bei  leichterem  Ansaugen  nrit  einem  Sang^ 
glase  die  lUch  in  za  reidilicher  Menge  aussprRil»  ader  daaa, 
wihrend  das  Kind  an  der  einen  Brust  trinkt,  die  IDIch  aus  dar 
«nderan  weit  reichlidier  als  im  normalen  Zustande  herrarquiUC 
vüd  abliesst  (bri  an  reichlicher  Milchabsondefvng  üiesH  die  IDlcb 
f^rtwihrend  ab).  Das  Vebel  hat  weniger  Stdmngan  im  AD- 
g^amaiBbelnden  der  Frau,  als  solche  dea  Siugungsgeschlflea  lur 
9s)ge^-  indem  dem  Einde  achneUer,  als  es  achlnilkan  kann, 
•und  In  XU  grosser  Menge  die  Milch  fn  den  Mund  Iluft.  Audi 
feht  durch  d^n  Abüusa  der  Milch  aua  der  einen  Brust  wihrenil 
»dea  Sittgena  an  dar  anderen,  dem  Kinde  das  beste  Nahrungsma- 
terial  terloren.  -Wenn  die  Warze  zu  schliff,  d.  h.  absolut  oder 
talatif  au  arm  an  glatten  Muskelfasern  ist,  so  lasst  steh  freilleli 
«loht  Tiel  mehr  thun,  als  rielleicht  Waschungen  der  Warae  mft 
kaltem  Wasser  oder  mit  Abkochungen  ton  adstringirenden  Rinden 
nnd  nrit  Gallipfeldekokt  zu  tersuchen;  dieses  Yerfahren  schiigt 
man  aueh  ein,  wenn  die  (im  normalen  Zustande  nur  ^/)  —  ^/s^^ 
weiten)  Oaffnungen  der  Milchginge  zu  weit  sind,  oder  msn  legt 
In  diesem  Falle  wahrend  doa  Sangens  einen  den  schnellen  Zufluss 
dar  Milch  In  die  Mundhöhle  des  Kindes  rermlndernden  Apparat 
fn  Form  eines  Waraenhfftchnis  an  niki  lisst  zugleich,  um  dan 
ffieichaettlge  Abtieasen  aus  der  anderen  Brust  zu  Terhüten,  dito 
Brustwarze  derselben  von  der  Stillenden  selbst  mit  den  Fingern 
iusaMMuMemmen;  auch  kennen  die  Finger  durch  einen  umge- 
legten Ring  TOü  Kiiutschuk  ersetzt  werden.  Wenn  die  (1 — 2f^ 
weiten)  Mitehksnila  oder  die  {2—^'*'  weiten)  Mitchsickchen  zu 
wtfitaiüj  so  wirde  nur  bei  gleichzeitiger  Erweiterung  der  OelP- 


iiinir  6«1ftkt«rrhde  efaftrütcfn  ^  iin<i'<tiiB  'wtfHe  dai' VMAfäxi  toi 
Er«Btbboli  nadiziiahineii  ntiti  :  Eintpritximgfni  iriitff Ist  der 
ABcl'fldieii  Spritze  Yon  Kall  eavstieum  (2  Gran  auf  2  fluten 
Waaaer).  —  Btiraa  ganz  Andere»  iat  et,  wo  die  Hlkk  weg^n  an 
diBBtr,  nrJUieriger  Beaeliaffenh^it  an  athnell  aUiieaat; 

2)  Hilchmangel  (Agalactia)  ist  bisweiten  In  mangeln*^ 

kt  Enttrickeinng   oder  in  Atrophie   nnd  Torzeitiger  Rii^bDdnng 

1er  Bmatdrfise  begrflndet   ond  Üsit  in  diesem  'Falle  kanm  ^ine 

Aiaaicbr    anf  Erfolg  eines   therapentischeii  Verfabrens    zn.    Nnr 

lau,  venu  der  Arzt  schon  genügende  Zelt,    bevor  wiricifeb  daa 

ftflloDgtg^acbift  beginnen  soll,   wenn  er  nanieiitMh  schon  mr 

Zelt  der  Pvbertitsentwtckehng  den  Fall  in  Bebandhng  bekommt, 

wird  er  dotcb  Gjmnastfk,  Beaeltigitog  enger  Eleidef  n.  a.  w.  dbm 

beginnenden  Uebel  Einhalt  than  imd  znr  besseren 'Entwkkelang 

der  Mfldidrilae   beitragen  kdnnen.     Seknndir  nhmt   bei   aonal 

gnter  B«ncbaffenheH  der  MHchdrise  wlhfend  t^rsAiledetter  bafb« 

ger  akmter  Krankhaften  die  QnantitSt  der  Milch  sehr  ab|  ja  fhro 

Mretioii  h5rt  woblandt  ganfe  anf,  wo  daa  Heber  belentend  iaf, 

ml  ein    maaaenbaftes  'Bifsndat  -in    eine   KdfpetbAlo  •bgoaeM 

wnik.    In  dieaem  Fallcf  besebrinbt  man  aieb  daranf ,   so  lange 

tsilsttDcn  zu  lassen,  ab  es  geht,  nnd  die  Vorsicht  an  baobackten^ 

dfi  Uwgbig  hiaig  nkd' in' kleinM'Flitaen   änlegtn  an  liaaen. 

lal  JModi  eine  dnrcb  roransgegangene'  acbwOre  Krankheit  oder 

dirdh  nnsweckmisaige  tebensweise  ^eeetxto  Animia  HfMcko  Aet 

Agalaktia   (freilich  ist  nicbt  Jede -Bhilarme  anck  milckarm);  ao 

ist  es  Tor  Allem  die  Kost,  welche  nach   den  oben  beqirochenen 

GmndaitieD  regnfirt  wird,  nnd  insbesondere  ana  Fleisch*,  Mtlch^, 

MeUapaUen,  HftlaenfrÜckten,  Bier  n.  a.  w.  beatAenrnnss;  fernet 

Biiaaan  Bewegung  nnd  Schlaf  geordnet,   das'Gemülh   erheitert, 

daa  Kind  (fan  Noflifalle  ^ine  Hilchiavge,  eine  Milchpnmpe)  hinilg 

an    die  Bmsi  gelegt  nnd   die   Brftste  warte   gebalten  •  werden* 

Zweckmiaaige  Artebe#egnngen  dienefa   als  gymnaattschea  HitteL 

Daa  Gefühl  der  Frende  tHrkt  sehr  wohltbitig,  liieht  nrinder  dM 

wikrend    des   Stilhingsaktea    empfnndene   4i%MA    (bdchstwahi^ 

sdeinlich  dnrch  Reflex  aiif  die  Gefleanerren  der  BmatdiUse;  die 

mit  den  Namen  „Steigen  oder  Blntreten  di^  Kildi'*  bezeichnete 

Erackelonng,  welche   gleichfalla  eine  dnith  CftfiAtserrejfnng  be^ 

Angte  ist,  scheint  weniger  sich  auf  die  Galaktopoeie;  rlelmebr 

anf  den  die  Mnakelfasem-  der  Hilcbginge  ^ef enden  Reiei  ata  be* 

zieken,  dnrdi  den' die  sehott  abgesonderte  mich  mir  Irellar  ?efi 

sjor.  laa».  4 


f dbneUe^i^ . UfÄerlflhnipg  4er.Stliran|^/itofi9  ia  da»  Blut  (vt4 
if^^aaui  |n  di«  Mi^ch),  nvt^n  Fc^fhe),  .Aiii«,  Knmmol,  Poifi^ 
fransen ,  Ingwer  u.  b.  v.  (mil  Migne»«,  Rhabarber  and  Kalk  alp 
die  früher  befprodi«ne|i  Amm^ipiilTer).  Pie  Wirknng  der  Dajnpfe 
YßU  übgekf^chtea  BUtierii  der  Bafereirn  (Ricuma  eoni^finia}  auf 
Brual^  lind  Geacble^htatheili}  muM  erat  noch  erprobt  iferden.  -r— 
Hau  hüte  aich  tot  einer  Verwechselung  der  nngenüge&d^n 
4bsoiideirniiffatbitigkeit  mit  der  gehinderten  Aaa«- 
fuhrung  4er  Milch,  die  durch  Engigkeit  der  Anaführangagingci, 
Atreßie  der  Oeffunpgen  deraelben  «der  inVeri^ilda^g  der  Wan» 
beglAnd^t  aei»  k«Bii|  4pe  bnejrlineiide  Merkmal  ift»  -daas  hei  g^ 
lünderteni  AJt'4nafe  der  Milch  ^  Bf:fiate  prall,  ge^)fiint  und  pehr 
iimfliqgreifh'. werden»  walMrciiii>  aiie  191  jenem  .Falle  ifon  Anfang  an 
hUmS  M^i  ^fkA  achfaf  nni  angefüllt  bl^siben*  .  Hi|ij|ich^tlic||  der 
Kqr.^itB^  m9ßf  mn  jM.BindenMpe  dap  Abfiiwe«  na  beatitigen, 
h^pfaatcna  die.Terlnldete  Wen«  .^Q^  Z<>C  ^«  *•  ^i  eqtvifkf^ 
oder  b^i  Atreeie  der  Mil<^änge  d^a  T]erachUeaaei(de  Hmieliffiif 
wi)a  ea  .RatftBfiback  that,  durch  ei^en  die  Milch  [nac)i  Yom« 
dringenden  Drv^  :bMec|(enarti§  hffrfontrfilbef  104^  dujwh  m^ 
Stieh  e»t£erne<i.    -.      /    .    '  ,...,- 

.1}.  An^maUe  dar  QnfUl&fc.^er.  MiUI)  heataht  tnl«; 
wader.  i«  eiqw^ahamiaeh^  IKiairaihllJiivm  d^r  4n  der  Vilcl^ 
Vermal  haftidliabeii  Stoffe  oder  ii|,.der  Beimiachung  heterogener 
Subatanaen.  .Ich  glaube  kfium,  4a^  jenea  für  die  A^men  ao  an«- 
gfinatigA  VenhUUiiaa,  wie  99  Qir,^rdjand  Valleix  finden,  überall 
wiederholt I  4ie|e  voUfu  nlmlich  ui^ter  8  Ammen,  deren  Milch 
achaa  auaiah ,.  ;ai«r  bei  .^iner  einzigen  mikroakopiach  gute  Miloh 
g^inndaA  bai^an»  ,?.  Siebol4  (Enejdop.  Wdrterb.  Berlin,  1828) 
fand. anter. 44  Fraaen  iiom  Landa  nnr  eine,  die  den  Anforderiin^ 
gan  «a  eip/B  gute  Awma  entfach« .  Rof  en  von  ^Ipfenatein 
OA|iwaiBvii\g  aiir  Kenntniaa  riin4  K^ir  d^r  Kij^tdier^rankh.  Ana  iL 
Sffkw^jL  ¥,  Ifurray)  k«nnie,  1764  im  i^mcAkomptoip  au  Sitodi* 
bolm,  van  295  aqgameldata^  Ammen  nur  152,  annehmen.  In 
diaaem  fiil^  pin4  ahfr  jfdenfaUa  aofh.aolcha  4P>peii  mU  ein^o- 
reehnet,  w^lel^^  djue  ^üc]^  in  mve^gen4ar  Quantität  hatten.  In| 
AUgaii»abia^  iaf  Tiel)ejpM  dfBr.Eiaflaaa  kunkhaft^  ZnaUnda  4^ 
Am^en  auf  ,4ie  QuaVta^'  i^er  Milch  f^^hc  Abecachatit  vor4e|i| 
a9 ;  langt  wln  ^a  auf  .^ia  Krgebi|ieaa  dfr  c^emiachen  Ui^ierauch^ng 
»Mtaaean  wajla^;  4^»««^  «IHMefl^.^  waM.featfhen,  daaa  4eili 


jttf  4M  6«fM9ftkeU«  der  If^lcb  ifwmii  tyilptf ,  dpcli  ff|  4w 
niAl  fo,  fBQd  a^  f^de  jiMh  ^ßff^^ltfip  Scbtr«iik;iifgfii,  wk  wir 
Ijifl^r.  bffprt^i^,  dif  it^t  miilfL  »f Ibit  Afjicr  gi99  f^tiolofischfll 
Vfvhiltfiffifii  VI  ibi»ff  QfWfw*|i.9iUii  Mjgt,  fo  w^ig  wir|[«ii  mfipr 

••4  ip  l^^iif tMtor  W«iM  .#iif  dk  R^acbf lenheii  ipr  ^Uldl^  «bk 
lülf  lUfArfnli^  bfthaiUgt  «leb  wfjugM^iif  nije^t,  dq^di  so  wmi^ 
Mdbure  Kribibiiigtii,  |dc  ,i\p  ^'^^w  «b  Är4«'  l^l«Jf f^jiB  Altert Mw 
in  8U|ffw««Mls^  »¥  Äi^WM«»*Wff«>nw  4V  Pptf^w/AlMig  d^r 
Milck  b«i  akuten  und  chronUebpn  ^rfip^^ej^,  T«l|4t9<  flPiOR^P* 

'  Imtahr            Akale  ChceirifclM 

;  SirtMid.  .  Kr«»|[heil.  KnaUidt 

.     -.    iSBB^  fiSiJ»!  BB6,50 

BMMdthrflt           lie«92  1154M  11|)S0 


Zacktr  ■■•••■■•    ■■•••■■    "43,64- 

33,10 

4?,3r 

ItMu  a.  ExtnktiYstoffe      39,24 

50,40 

3T,06 

Bill«                             26,66 

2d,86 

32,57 

Saite                                     1,38      ' 

1,73 

1,50 

Spnif.  Gewicht        '      10^^67 

1031,20 

1031,47. 

..I»  iij|^f«sae^Mi  H^  4(b  le«t.M  limniüiehe)^  Kraii|Ü|^|t«i| 
4^  ]^,  wf^r  JKiitjpr  ^e  ;i«ipk  ■<!»  fli»f«B,  jbs«  (|i«  lU^i  i|9 
iMtw  TMU  »1-«  M  Wfuweigehiilt  «Uiiioiiifi  j^lti  ftkfiUgi  ;nl|i> 
4«^  eich  4fF  ji^acluirelif^  aeltr»  wUi^d  4M  S«I«e,  Bptfjfr  ««4 
JM9«*lt«^  MPpitIfW;  M  f^^mt^fß  Tfq^elvjw  «ich  Buttefr  und 
Salxer  ^  Vtr^Ulniu  der  fivfj^i  JblfMit  iKtrerindert,  die  lIiHigf 
lim  KJiMatoffw  M^.  ^  .HMübtM  ift  eiuelfleD  Bm^MMK 
yr«)(M  T«tiW>?M«f  T09  (i|laer  beetiniw^B  a|inte;i  |i[raBJk)ta^t 

#P.1I«>M»»  üj^Mj|ii«fc|mfHB  i^.a^9afvel'i;,|iiid  yfrapi»,  Jfcflr- 

««)itif„d«^,W«N«r^  ,!»fi,.*fWl*f||  ÄWlWvi«,  |lj»r  ..fiV^»  ÄP«»fR4- 

M  CifvMHI^it^irwittfeff,  4eii  i^fwimt  ^1  li»H.  i«  '««•"f«»¥n 

4» 


theile  bei  EoUU«,  iH  Tatk^  bei  TthMfigiMUf  4«r  Eifeelnf  Wi 
heftiger  Gemütlisbeiregiiiig,  der  Butter  bei  akliter  SoBlit,  4tft 
Salze  bei  Typhus.  In  thronfselieii  Kraukhe^fien  fand  ^A 
<aa  MiDimum  der' Dichtigkeit  bei  chronischer  Matrofaglniüt,  dea 
Wassers  bei  Enteritis ,  der  festen  Bestandtheile  bei  Tnberkald«^ 
tline  Diarrhcre^  des  Zockers  in  tfben  diesem  Zustande,  des  Kasernb 
bei  Hetrovaginftls,  der  Butter  bei  Ttfberlnilose  mit  Diartftoe,  dar 
Salsa  bei  Enteritis.  Lungentuberkulose  ohne  bedeutende  Abmu- 
f  erung  und  Diarrhöe  inderte  die  Mildi  «rur  irenig;  iraren  letrtere 
Erscheinungen  nur  rotterrschend,  so  nahmen  die  featen  Beatahi^ 
fheile,  besonders  der  Butter,  ab.  In  der  SypbiRa  wird  diis  apati^ 
fisch»  Gewicht  hdh^r,  dai  Wasser  tenniAirf,' die  Butter  fait  mii 
die  Balfte  des  Normalen  t ermindert.  .    .  i  .'  . 

Die  quantitatiye  Vermehrung  oder  VeruihideiSinf  def  itiilieliieA 
i»nMl«B  Hilchbeituiidlheile  wird'<dur«h  viele  pathologische  Ver- 
hdti^aa  bedingt.  Ba  «Ifegt  auf  'der  Bind,  dass  sich  die  Wirkungr 
dar  ktiteren  in  dar  Regel  auf  mahr^rv  Elemente  der  Milch  fkidl^ 
leiäg  lexieht;  tri^  irarden  hier  ffABch  nur  ^die  datfah .  iifasii 
walchen  Zustand  )>edingta  Yen^ehrung  oder  Termlndernng  d^ 
einseinen  wesentlichen  Bestandtheile  nn  sich  beaprechauj^  haupt- 
aftchlich  nach  den  Angaben  Vernoia'  und  BocquereTs.  Dun 
Wnsaer  ist  rermehrt  (zu  düiine^  in  wässerige  Hilch)  bei  ^07 
zweckmässiger  sfJilechtor  Nahrung,  ungenügender  Verdi^uung^ 
hohem  Alter  und  eigenthümlicher  Weise  auch  bei  sogenannten 
kräftigen  Konstitutionen.  Das  Sind  ibagert' A;  i^hrd  aiiämiach 
und  sein  nfichtlidies  Schreiben  (hinter  welchem '  man  *  leieht'  eine 
besondere  Krankheit  audit)  deutet  auf  uAefriedigtes  Mthrungu^ 
bedfirfniss;  dabei  yiet  ÜHn,  Wenig  StuU.  D«r  Hutt^r  sthreiVo 
man  «ine  im  Allgemeinen 'niSirhafte  (siehe  oben)  Dllt  Tof  itii4 
lasse  ent#öhnen,  wenti  sifch  diirch  dieselbe  die  Milch  nfcht  ala^ 
bild  verbessert,  das  Kind  viehnehr  fort  und  foH  an  tJmfang^  uM 
Gewicht  des  Körpers  abnimmt.  —  Das  Wasser  termiltdeH 
sich  bei  wieder  eintastender  Schwangerschaft,  li^Xhrend  der  Men- 
struition,  bei  kiemlich  Jed^r  Krankheit,  besöndtlrs  akuter 'KolMl 
und  chronischer  Enteritis.  Ve^inderte  Zdffahr  fester  Nahrunga-^ 
steife  undvennehrtes'  Wassertriüken  sfnd  hier 'geboten,  das  tinf«- 
wihnen'  aber'  bei  wieder  eintretender  Schwangersdiaft.  -^'  Bie 
fbsten  Stoffe  sind  vermehrt  in  den-^ae'^beti  wH'V^rmindertin^  de^ 
Wassers  einhergelienden  Zdstailden,'  namentlich  bei  Kolitis;  'die 
MRdi  isk  bei  geringen  Gradeki  den  VtM$  au  «alirhah^  M  Mlle^ 


9» 

fmdHa— •  lUg^ä-.wd  Oimleiiia  tM|g«i«  ViirUltiiiiimiMif 
fMIuvM  lUhmng  bei  mltfeKMf«rhewef«ftf^  HdAigunfaik  Btfftr* 
linnf  4er  SakntfoBeii  i»$  Aumes  in4i  (kc  Ibmi  4ni  hi«r  ¥«r* 
laMinibtt«  Sa  Wi»lff  gifonto,  ii«  WiiM«Cri«k«ii  die  Milch 
fMliUtiT  aidit  «blDdert^  fi)  iiia«ite  mn  Wasaer  sn  ttriokas  nicht 
der  Mtttter,  aeadecn  dinlMagUDge  tefordaeau  —  .  Die  U^m 
il*ffe  T.erfliinderii  sich  hli  acble^hter  NahrsAg,  heben  Altar, 
Typhw,  ckr^Micber  Tuberfadose  «hne  INanhoe.  .0ai  Kind  sehiA 
achMll  ab.  Dmef  irtlliehea  VerfabMi  Tfl»tebl  rieh  hier  Ten 
aaftal.  —  See  Kasein  fand  mnn  fermehil  bei  sehr  entwicbDlIet 
Braal,  Menelniatieii  ^  akaler  Krankheit  nnd  Gendibabew^onf« 
JHm  onnittelbare  Foige  tat:  dw  Kaeein  heagnlirt  und  wird  «Ih 
bald  erbrochen,  oder  ei  hmAt%  aicb  m  greecen«  tinger  liegen 
Ueiben^nKiadNdien  im  Magen  deaKiodea«  es  ireUn  Vemtepfnng^ 
Snnre-  nnd  Aphthenbildang  nnd  endlich  ein  meratliseher  Znitafid 
ein«  Terminderft  wird  daa  Kaeein  beL<«chleehter  Nahrang»  robuster 
BMilitvIion,  chmiiachen  Krankheiten,  lypbns.  In  beiden  FlUe» 
■tta  fir  Bngnlintng.  dea  attckatofflialtigeA  Theiles  der  Nchmngs^ 
■iCtel  iä  der  Kost  der  Frau  gesorgt  werden.  ^.  Die  Bnttev 
iai  ^fefttdirt  bei  sehr  enlwickeller  Bmat,  Schwangeiaehaft,  aknter^ 
■ech  sehr  nber.bei  (^onlceherKrankheit;  Auch  hier  wird,  wenn 
anch  m  geringerem  Gradn  .nnd  nnr  alllnlhligi  (denn  die  diekÜlf* 
aign  Bntlnr  geht  mü  dem  filnhle  wieder  ab),  die  Verdannng  dea  Kw« 
dee  geatört.  Manlasee  die  Fran  sich  rlel  in  freier  Lnft  bewegen« 
spwnnme,  wenig  afli7iu|i-<  nnd  /etOtolti^e  Keat  genieeien}  4fli 
Kted  lege  man  kfiracre  Zell  nnd  itoltener,  ele  gtow»l>iUch  nn 
(aiclM  oben  PiUgi^re  nnA  Reiaet'a  Beobachtitog)^  Varmin- 
dert  M  die  Bnittor.bei  echleehUr  Kahmng;,  bei  CemfitbAawegnng 
mwd  Tnhecfcnlnsie  rniü  Marrhee.  Angeaeigt  ist  in  dieeen  FiUe« 
der  Gtnnsi;  vnn  am^lnm**!  nnd  fetthaltigen  Steffen,  h^rperUche  nn4 
giaietige-Rnhew't^  Ber.  Zucker  tat'  Mir  ndten  yermehrt,  vftr-f 
nurieit  nh^r  kt  er  bei  atifinten  Fasten,  rebnst»  Konetitntle% 
ipihrend  ien  MentctmaUns^es  nnd  in  etaea  Krenkhejlen.  Dn 
derMilchMcksrnnr  Vdrdiunng  dea  Kaaeina  milUUI,  eo  möge  mea 
fae  aelchw  Fallen,  nm  Verdailnngaslftmngen  Tomnbengen,  de» 
Kinde- nebenbei  Hifebancker  reichen,  4^  Freu  aber  sowohl  Amjr«» 
Incea,  die  in  der  Leber  an. :&acker.  niigewendek  werden,  nls  anck 
Zncker  in  Snbstana  rererdneftf  der  beknnntUch  f§m  Magien  nnd 
9vm0i9m  endosmcAiHh  in«  dnsBlnt' anfgcnommen  wird.  Bm  näv 


u 

•irdk  ff*  ^\aii  dif  IMirflftg'  rtcWlatilMirikh  #ipwihwi^  » 
Mil  hf«f  nur  A«  Bemvbaurgf,  4«i,  NfikMii  M' JUMIaM^ldli 
Fluilck  duMdiliMsilck  «rUMieit,  dWKikt  füt  MimrZirfiit  «H. 
Hit,  iliAtf  Al  Mlkll  irMUhrllili  mkAflialUg  ikadmi  hniiil«, 
^«IM  iliall  IfeThlmfltffcBMPd,  MiU,  MarMvIi  fültwle.  ^  IM^ 
Silia  Mki  TemriMi  bat  akuter  Htra«kkail,  kaaradan  T^kvsy 
«kd  artMt(ffii  4M*  Ddrekfllle  d«a  Htndba^  «den  maB*  nabäibfet 
jh^lleulli  IfiHal  farardAeo  aiisa  <Oteilioaa)$  vaairiidert  aul 
die  bM  diroHhcbaa  KMnkkeHaii»  fkabadaiidara  danail  daa  DihMt| 
1«^  1^«  Miirii^lil,  ala  a«tk  dem  Klnla^'  g«ba  ndn  «ara«ga#eiB» 
pkoipkotaauriii  iTalk  niid  Ka«karia!,  wie  wir  aakt«  frtfitfr  alig»4 
fikrt  kabek.  laeleaimdei;«  aal  wdh  auf  da»  GakaR  daa  TriBto« 
#iaiera  m  Krdpbaajpkaten  anfmarkaan ;  da  dar  GaMiiii  ainaa  «■ 
Kfelk-^  iiikd  ttapi^aUeahaB  ariiiair  WaMetafandgaritKiiodiaaUldinir 
Mr  I^ige  kabaii  kann.  .         / 

VeberbMek^ft  #ir  dlifato  AngabeD,  a<^  #eriav  «na  IraiHcK  Boaii 
rtandia  Kireifel  darflfear  Kifcamme« ,  ob  bat  wiadeMoll  a>geitalt4 
teil  Akalyeek  jedaiaial  dteaelben  lla«rilata  arkakattvaMasJ  Be^ 
fdt  dfaae  Eifeifei  beeiHigt  alad,  iidg0  maib  aicV  daa  Aimaktt» 
eklkbites,  dtfM  eine  beeUmbitv'Kriiftkkaitafam  rtaU  wd  iobadingt 
HHc  diakelb«  NMinmte  Mtacfedbagateritidaniig  bahrapbriD|a  %  dbm 
ea  kanil  dtÜ  tittda  ja  iit  iMateri'  dae  eMgaelkkigaiia,  aa  feaacfcia« 
datt  geataheie  lleglineii  dakt  waaig  («Maiilrai.  'So maiig  db-* 
a«r  Pnikt  aurgvkMH  tei,  ao  H\  er  Aeck  abeai  aa  "Mcbt^^  da  dia 
atek  afl  fbii  MecMMaeodb  Frag«,  ab  irai  ntar  walakan  Ontta^ 
iaii  älB  IrankkeilkfaU  dar  MulMr  ixt  aeC«riigMi  8ii|#$kMm 
Mitkigt.  Daa  Und,  wllekaa  aaa  MrA  aehi  jpiaaardb  adar  gdUs- 
gMfr  Wahlketftdan  biakur  Aeft  bMla4  Ankalt  <  Ul  u»!  ki  4a^ 
8«k#farigkaÜ  alnelr  gtaaten  llilakmterMlckinig^  iil'  lhr'>  Prdri* 
idkl  *<kk  IMgere  Ibft  bletbn  tekür  ntV  U«r  Ui' Baaag  '  «i» 
Lbbbni^^lkr^  die  iMireiMP  M  |ilf»iKek  etofretettde»  SitwMtBbqi 
iM  Mar  ftoek  «linllkatttaeiei  YdrMraitwig  iktukknAikkaBi 
Akfffittih^  41er  beiai  MtetHlei^  an  iar  kranket  XmUr  Unlrillr 
Ibbii  la  gtoaae  tiekeltkl  Ter^eaek,  A  dta  Mutür  edHia^:  irUcM 
biil  dnrdi  eehfteHee  Bttttriknati  und  ebioa  Falgata^  bald  lltrch* 
ümgieetttte  Sltgan  «ttd  dte  k«rbaigefBkrteii  6iftevaH(Nl'>a«ybarA 
ardentUek  gellkf^el  trerdea  ktnii.  Bie  L9a«iig  lit  Mr  dbn  «Ife- 
delflen  lail  g^irtee  feoUl  tfe)  a^irierigar  at  Cn^an,  Mile  idid  tut* 
MkbldAkg  fir  «der  trMdf  ik  iiiMken  TMm  det  MMalHiktM 


IVfitgrebuH  fA.     Krhi^tit  M  ^a^ch  dai  »In«  of«r  äiiiitb  Verfah- 
m  mit   melir  W2&tftch«liilttireil  ijie  Htittfer  ofler  äai  Khid?    so 
tngt  ftich  der  Antt  gaf  Ktuitjf  und   dia  lordiiktiön  filowohl  ala  dla 
rtlM  SmptTte    btefften  ikm  die    Bttiftte  Atolwott    achuldig.     Eg 
wMe  uns  itu  weit  führen,  i^oDten  wir  aitf  iitsek  Kapitel,  w^el- 
Aei  einer    ganx    beaonderen  Bearbeitung  vfirdig  iit,   hier  tleftr 
eingeken.     Offenbar  wird  man  äUgemeiA  vom  WelteirsliUen    ab- 
iteben,    wo    ana   Ofeifttedvtdning,   Fallsucht  vl.  b,  w.    der  Mutter 
•der  wo   die  Uebertragung  Ton  Parasiten,    welche   nicht  achnell 
fttilgt  werden  k5nneii,  rermledeli  werden  muas.    Die  Uebertrag- 
karkelt   Tieler    dyskrasischer  Krankheiten    durch    diie  Milch  oder 
sckoB  ducb   Üt  innige  Berfthrung  beim  Stillen  wurde  im  Gan- 
zen früher  mehr  als  jetzt  gefürchtet.     Ich  habe  brauen  mit  Ty 
phna  bia  sum  14.  Tage,  wo  die  Hikh  von  selblt  yersiegte ,  fort- 
stfllen  lassen,  ohne  dass  das  Kind  erkränkte.'  Ob  Krebs,  Gicht, 
Skorbut   auf   das  Kind   durch  die  Milch  übergehen,    Ibl!  mkhr  als 
iweifelbaft ;  die  mit  solchen  Leiden  behafteten  freuen  dürften  ]e- 
docb  schon   deshalb  nichts  lum  Skugungsgeiichäfte  Uugen,   weil 
sie  dem  Kinde  eine   sn  sich  ungenügende  Milch  liefern  werden, 
und  weil    sieb  ihre  Blutmischung   durch    das   Stilleh  mehr    und 
■lebr  rerschtechtert.     t^le  in  der  Regel  eintretende  fiydriimie  Ist 
es,  weiche  in  sekunderer  Syphilis,  eben  so  wie  bei  den  oben  ge- 
naaolen  Krankheiten,  die  Mutter  zu  schonen  gebietet,  abgesehen 
Ten  der  noch  in  Frage  siebenden  AnsteckungafShigkeit  det  sekutf-* 
diren  Syphilis.     Wäre  diese  von  Wallace,  Telpeau,   Ciz'e^ 
BSTc,  Caatelliean,  ^.  Simon,  Gibert,  Hfnecker,  B.ottx 
n.  A«  behauptete,  ron  Ricord,  Cullerier,  Bigöt,  Biday, 
Ratler,    M.  Robert,    Thiry,  G.  Simon,  Sigmund  u.  A. 
hingegen    geliugnete    üebertragbarkeif    der   sekundären  Syi^ilis 
wissenschaftlich  begründet,  so  würde   die  Behaftuhg  der  Amme 
sder  Matter  mit  derselbeu  an  sich  das  Stillen  Verbieten.    Daas 
Ae' wissenschaftliche  degründung  fehle,  dass  vielmehr  ,^dieNtthi;- 
anstackungsfihigkeit   der   sekundären  Syphilis'  erwiesen 
Bcf<<,   wurde  zu'httt  noth  von   Pauli    (über  KbUtaglositat   und 
Etblldikelt  der  Syphilis,  Mstftnheim,  1854.)  au  tegründeil  gesucht. 
JPmB  Alles  aber,    was  derselbe  und  Ricord's  andere  iSchüler  tdi 
ihre  MeinnUg  anführen,   möchte   docii  wohl  noch  nicht  ain,deiil 
Ten  ftmen    gezogenen  Schlossd  berechtigen;    logisch  köniieh  sie 
Mdtffeaa  zur  Aufstellung  des  Wissenschaftlichen  l^atzes^ gelangen: 
^  AiJiteekutrgafthlgkeit '  der    aekundiren  SyphilU    ist 


nicht  erviesea^^  Ihrf  Grinde  piaBch  itai  rein  ncgaiifif 
Natur,  d.  k.  1)  ihre  eigenen  Ei^rimente  über  4ie  KontogiosUlt 
gaben  keine  Resttltate,  und  2)  die  angeblichen  Beobachtnngeii 
Anderer  laeaen  lich  ohne  nothwendige  Annahme  einer  Kentagio- 
sitlt  erkliren  oder  anf  Selbettinechnng  inrickfiihren.  Der  po- 
eitire  Beweis  fftr  die  Nichtkontagaosität  der  lekundiren  Syphilia« 
den  dae  Ton  Panli  formnlirte  Axiom  reriangt,  fehlt  der  Partef 
Ricord'a  eben  ao  aehr,  ala  der  gegenüberatebenden  Partei  der 
Tollgnltige  Beweia  for  die  Uebertragbarkcit  der  aeknndlreii 
Syphilia.  Die  Höglichkeit  der  KontagioaiUt  mnaa  die  Wie- 
aenachaft  noch  hemte  ala  offene  Frage  behandeb.  Wenn  femer 
Panli  anfügt;  f,Wir  betrachten  die  Nichtanatecknngafihigkeit  anf 
dem  heutigen  Standpunkte  nnsereB  Wiaaena  ala  ein  nnnmatdaa- 
lichea  Aziom^**  ao  bitte  er  woM  bcaaer  gethan,  atatt  deiaen  in 
aa|;en :  ,,Wir  halten  die  Anetecknngeflbigkeit  nach  jetiigem  Wie- 
sen ftr  unwahrscheinlich''.  Dieaea  tiber  den  nfueaten  Standpunkt 
der  Streitfrage  im  Allgemeinen.  Hinaicfatlich  der  Uebertragbar- 
keit  der  aekundiren  Syphilis  auf  den  Säugling  führt  Bouchnt 
(Trait6  prat.  des  malad,  des  nonreanx-n^a,  ii,  U.  Paria,  1852. 
882)  11  FiUe  an,  wo  die  Amme  den  Säugling  oder  dieaer  Jene 
angeateckt  hat;  Aehnliche«  will  Paul  Duboia  (Journ.  de  mtL 
et  chir.  prat.  Paris,  1849.  XX.  317.)  beobachtet  haben.  Ricord 
({.ettrea  aur  la  syphilis.  Paria,  ia51.  100)  sucht  diese  Falle  anf 
primäre  Sjphilie  zurtcksuführen;  Nonat,  froher  bei  der  Admi- 
nistration der  Pariaer  Hospitiler  mit  Säugammen  besdiaftigt,  fcr* 
i|er  Cullerier  undNatalia  Guillot  (Preaae  m<d.  beige  1853. 
12.  Juin)  geben  gleichfalls  an,  nie  durch  sekundire  Syp^ili« 
Uebertragung  awischen  Ammen  und  Kind  beobachtet  zu  haben« 
Da  CazenaTO  trinmphirend  ausruft,  daaa  salbet  dle^  welche  din 
Ansteckungsfahigkeit  der  seknndire/i  STphilia  bezweifeln,  aieh^ 
achenen,  ihren  |(indem  eekundär-sjphilitische  Ammen  zu  gel^en^ 
so  entgegnet  Pai^li,  dieses  geschehe  nicht  aus  Fnrpht  Tor  Ajb^, 
steckung,  sondern  weil  man  dem  Kinde  die  Milch  einer  gesund«!. 
Person  überhaupt  und  nicht  eine  durch  Krsnkheit  weniger  nahcr 
hafte  und  eögar  eckelerregende  Milch  zukommen  luaen  woUo. 
Hjgieinisch  wäre  also  das  Resultat  ganz  duselbe^  die  petholi^i 
gische  Streitfrage  zu  entacbeiden,  mochte  schwer  halten;  denn  oh" 
gleich  Ich  aelbat  mehrere  Fälle  genau  beobach^t  habe,  in  denen  upfc 
Allea  für  Uebertragung  sekundirer  Syphilis  während  des  Säugena 
zu  eprechen  echien,  so  halte  Ich  doch  eins  Beweieffthrungi 


iridit  «lakt  foiBf.  — 

Wann  mm  kel  ^n^r  akal^ii  kfa«khdU  4wr#i  Jig^  Tfl*«» 
DiutaU  bh  «cliii«llen  EntwAhneB  fendtUgi  lat,  so  ,fUi|kl.4r#)it 
NiMund  mtbr  jetsi  wie  frihec  i^ii  4i«  MoglidiJMifc  ^\ßw  KU^to 
aeiaalase,  bei  welcher  die  durihi  dier  Milch«bM>ji4ening  eil 
de»  Bhrte  aiBiifftbrfDdeii  Stoffe  an  noriMlf^  SleUea,  a..B,  >ii 
in  Broet-  ud  BaaebhdUe,  abKea^Ut  w«r4f|i.  Pm  Aiifti^rfil  All 
liadM0far0tio&  bei  eAUte^idieB  ErnkheiHa  kMi  aan  4diei\fii« 
du  Pri«ire,  wihreiid  ee  dock  lA  der.Befd  dM  IMaui(l|f#'  iefc 
Di«  i«fillige  phyiikidiiebo  Aehnliehkeit  dee  entiün^Ucben .  Sm«<t 
dalaa  mil  Kildi  nocbtt  gleicbfalb  anr  Annabme. einer  Veiwctomif 
der  leUtereB  in  Sabalam  Terleiten.  He  nie  (ratieii.  Patb«  \SX1* 
L  230)  leigt,  wie  die  eiaktere  Foiecbang-  die  Veraiweixtim 
aiaer  beioaderea  Bloterkrenkvng  (Milcbkrese)  dvdi  ZartofcMT 
ta«g  der  m\  der  MUcb  id)»ieondemden  Stefe  kaum  «nleniSUt 
vnd  er  erinnart  daran,  daae  Donnd  Tbieren  Hileh  w  dae.BliM 
wfnMtf  ebne  anderen  Erfolg,  als  den  einer  «raach  tearftber^ 
gfheiidea  Bedeninng«  IMe  nnmlttelbare  aacb  der  tperaUoil  im 
Bfarta  anfinfindenden  MilchfcAgeleben  waren  nach  aWeimal  .21 8t«nw 
den  ^rechwnnden.  (Knr  Pferden  waren  kleine.  Mengei^  Miieh 
JmBJila  tddHich«)  Ich  ingß  blnm,  daae  Ji«bmnn»  nndHeUex 
nach  HUdiatocfcnng  Zncker  im  Hämo  fanden.  *-  Uieee  Ezj^erik 
■enia  anwobl,  ale  auch  die  Beohachhmgen  in.  der.Pnaiin  nengM 
dafür» daee  man  an  metnalaliaeb»  VeraeUmig.Bn  denken  niAt  ba«* 
rechtigt  iat,  nnd  dase  man  bei  e^hnellemJEniwabHei^  in.Krankn 
halten  faet  allein  die  dnreb  dae  Stocken,  der  nicht;  nbgaMgeaaH 
Milcfa  in  der  bjFperftmbcben  HilcbdrAao  foniraachteo.ueidiaifiaeha« 
Stdmng»  die  biednrch  bedingte  ceAaktefriache  Beiitong  der  .(i|fm«i 
pnthiechen)  Gefieanerren,  welche-  eich  in  Vlah0riracheinni|g«ni 
aipepiicht,  nnd  4ia  mit  einer  colcben  BffRing  atata  Terbnndeneft 
ailgaoMinen  Erndbrnngaa|5rmigin  in  fürchten  ha.l;..e«lfik'  (üne.Sidu 
rang  fcoa  aUerdlnge  die.^  b#i  aknien  Krankheiten«'  eChon  an  dM^ 
hinfig  Torhandone  Alteration  de«: geacmmten  ^offwechiele  hftiAatt 
bedenklich  machen.  Noch  miiceen  wir  über  die  Verechle»hteriing> 
der  Mlkh.  dnriii  Beimengnn|r  fremdor  S.toffa  Einigen  eagen. 
GalUnbeelaadtheile  wollen  Einaeine  gefnndett  beben,  fte-^ 
no.ch  (Caeper'e  Wochenachr.  18d6).  lieaa  bei  afcnler  Entwind, 
dnng  der  Lebw  favtetiHen,  nachdem  et  dich  ^ti  derfnoMele« 
Bteckafenhitt  derüUch  überv^ngbtaMa..  Erank^  da(  ilU^M 
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tillbsiMlifie^dtelMt  MMiiliMle,  tätt  »iMl  ihm  Sibkel,  befiMM 
iwar,  nie  eine  gallige  Färbung  der  llilch  beobtAltot  iii  hiben^ 
loch  aüDheii  ^  iMihnmgen  tmi  Marsh  «nd  B^lght  daiiit  in 
Wfderil^Mi;!.  Eiter  kemml  In  der  Milch  bei  Abueaien  M 
Brn^diE^ise  vor  tan^  würde  mm  Bniirdbnen  anfifotdem.  Untat 
ihnliehen  ÜAialinden  (bei  Eroaien  und  Venehwining  der  Braat^ 
mni)  fand  man  Blnt  in  der  Mileh  und  veranlaaM  nfeht  selten 
%fä  Bkll^echen  des  Klndea,  velehea  die  Mutter  aneaerordentllah 
irächreielt,  VMin  dieaetbe  vielleieht  nobti  wenig  Torbtfrettet  M  atf 
At  Mftgliehirdt  eines  solehan  Yorkommniases«  Allein  aneh  dann, 
irenn  das  Bint  nieht  wieder  ausgebrochen  wird,  ist  die  Belmlsdiiing 
ton  BInt  iranig  bedenUieh  ttr  das  Kind,  da  die  Ascheilbystatid^ 
tkeife  des  Blntes  minns  Seram  denen  der  Milch  fast  gnni  ent* 
Sj^rechen.  Von  der  kolostrumflbnlichen  Beschafei^it  der  Mflch 
war  schon  fraher  die  Rede.  Neben  den  KoloatYnmkOrper- 
4h  en  faafd  Lehmann  bei  akuten  Krahkbheiten  Mich  wahre 
Hörnchen  seilen  mit  nachweisbaren  Hallenmembtnnen  und  oft 
darstellbarem  Kerne  (unreife  Milchkfigelchen).  Bptthelial- 
s'ellon  ^nf  Sehleimkarperchen  waren  nnr  anfällige  Be- 
wvghn^en  der  MiUh  bei  lokalen  krankhaften  Affektionen.  Fa^ 
a'eratoffgerinnsel  Snden  sich  nur  M  Blntgehalt  der  Milah. 
Abnon»  kommt  am  hiuftgsten  Ei  weiss  vor,  namentlich  bei  Bnt^ 
stndnng  der  Drose  (von  Boy^re,  wie  oben  besprochen,  wohl 
MMhilch  fir  ragelmlBsigen  Bestandtheil  gehalten).  Harnaloff 
enidächt  uMsi  Ht  der  Mileh  bei  Bright'scher  Krankheit.  In  der 
sogonannleD  Manen  Mitth  Ainden  Fneha  nnd  Lehmann  ein 
IttfUfionathler  (VIbrfo  eyänogenena  und  lanAogenns,  die  anf 
gesnnde  Mttch  dMelbe  eiyettliUa drben),  Baill'enl  und  Leh-^ 
mann  einen  Byssns.  Iti  roth^er  MIkh  will  NSgeli  pflans- 
lleJie  pivtokfhknnartlge  BtMnngen  gesehen  haben*  Bie  «anre 
IBleU  entsteht  durch  Bildung  von  Milch sinre$  das  Kasein- ist 
hier  in  KörtK^hen  geronnen,  M  MUehkfigrtchen  stuJI  tuaaiMnen^ 
gdtessun.  Schwefelwasteratoff  will  nach  flemiihsbewe- 
giAgeh  PH6r liier,  SiMon  einen  stark  riechenden  Stoff  ent- 
didtt  haban. 

Baa  Uebergeben  gewisser,  der  Mutter  gereichten  Arsnei- 
stotffe  (nach  Tornhiil  0|»lnm,.nach  Pellgot  und  Herherger 
J#il)'t»  dftoMikhf  ist  brwlnsen,  aber  noch  nicht  genügend  er* 
lirliht;  Wthlea*  gab  Jod  eüMr  sluganden  Hflndfn  und  ^nd  im 
■imi  de^  Jungab  Jodwasa#itoK    Auch  dar  Bitterstoff  der  Arte-* 


^td«4  «IMUO  «TielMckt  4br  4itie  SraftüUff  ■■Ü  4it:'itUiiMlM 
M  4i«  Aate^  V^*di#l,  HliM*.  Ifan  lagl«  iati  OMi^yrUto  dM 
ÜAftn  Mira  ktane»  Won  nttt  te  «idrMifaB  MMte  OttduiU» 
Wr  xMki  und  AUert  ^db.  der  illsr.  AnndmiMKlm«  fiohiir« 
I8M)  niMbt  ^^fbtiuo  M  dIfl.fitsMipirilb,  dtr  MaMr.fmithH 
atf  dai  Kind  EinlntB.*^  Det  dJkohoI  gtkk  ia  rdtkBch«  Meftgo 
iNr:  «Ib»  kermühfa  MMkr  hefaftäcfat  ihr  Kiddi  €kortf^^ft*>r 
itüas  fikrt  «ibs  foH  aaidm  dttgafttft  $Mm  achSodUteliM 
«i  SabM  VM  BiMtt,  Eink  lad  WüMlli,  Indigt  tuid  Ueckslbii 
iB  d»r  WUUk  viedtrtiidfii. 


Beitrage  ztat  Pftdiattik,   Ton   0*  A.  Tott,  praktir 
Arzte  211  Rfbnitz  in  Mecklenburg.  ' 

.  jP  a  r  0  t  i  t  i  ». 

OkgWck  <eit^  37  JahitB  fniktiichaf  äan^y  fholU  in  Pomnem^ 
ia  lI«ckiai|M*gr)  kabe  Ich  deiumh  erat  dni  EpMamiaen  Td« 
Vy  anifh  iBgiBi  panttdea  aomdbrbaftr.Waia»  ganaflntv.dt 
CBfaHa  kai  fteaar  ErbUmH  ofk  Aar  aaür  BBkadantaBd 
Md  BBT  NaktnaMcheiBUBfiBn  derHaoflkndikhrft  aind^  kaafaaihttb 
Ma  Fa«BtMaB  BaBBeB  daa  Dabei' Oraill ob« y  QkrfBa^hlrulit» 
ala  BraliB  da»  Okr  iBhimaaiM  irirt,.:BBd  Bölaaea«  (Voaögain 
pKlB  BVfBiiqB«  T.  I^  f.  48)  daAidfi  daaatfbajda  ^^Ibb  wiaig 
arkaaribafla,  wnig  f  o#dHlata,  -  aiöh  t^b  aiBBBi 
Mira  tBfli  «BderaB  flbar  dBoi  Utttarkiaf^t  Tftrbral«* 
iaada  AalchwBlal^  wabei  dat  Kranke  jailBi  niakl 
BtkAeraeBkeB  kaBtf,  darf  Spreaken  naraahirafrt  .unii 
aBBk  dk«  KaBan  und  Apnaepaiam  »ekwiarig:  lat'S  ^^ 
tM  BMlBbr  BeobaahhiBg  HbarataaUnmit,  anv  mit  dam  üvlaiBeUadd^ 
daaa  dftaaa  dfa  Zange  gant  ateif  war^-  diaAaaahvnlat  nlcbl  ImBiar 
TBB  tkKm  P«rotldaB|[egend  inr  andefen  gikg,  absdank  akk  atanek- 
aial  aar  aaf  eine  Seile  beachrdnkta.  BoiaaerfB  vQleraakeMab 
tw  dar  if«n  ihm  ,,OraitlaBa<'  geaaiuileil  ParktlileBenl«Att^ 
dBBf ,  ala  welcka  aaak  ick  die  KfaalAei»  «karattariaiae,  die  aiah 
aar  aaf  eiae  'Mte  beachtinkande  Paretilia  CPmtMe ,  .Pah>lidday 
ifaladaBlIe,  PMalidletat),  wikrblid  ich  nickt  abaeke,  viahalk 
«Mb^BMM  aMk  dia    Mr  alae  Scila  eiaadhaNUdA  flaadiiRdlat  dda 
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Mbmki  an  beiÜBn  BdteA*  IchittMiie  .daher  nur  ama  AA't^m 
rotttk  mid  verwerfe  denAiiadnuA  „QaHBans««  oda^  0]tfgiacli#alal^ 
aa  äsch  aatoe'  Geaahwülale  aal  Ohre  mnlin  der  Nihe  i^m4b$ä 
TorfcommeB  fc^BAen,  dieser  Naaia  dehM:  licbl  daa  Weaea-der 
Kranfchait  bfefeeichneL  Sbeii  aa  nlrhla  heaagend  ajnd  dfe  ProtUi^ 
atebaaieii  Ziefeapater,  in  IBibiilt  anch  L4*imal,  andetr 
Wirts  Banörwetzal^  die  latskeren  faaidbn  If aaien  ran  dem  Amt 
aiiien,  welcKea  das  desisüt  dar  Kranken  oft  erhill,  waa  ich  aha» 
aich  hei.  CeaichtKose  beohUchteka,  wa  dieiXenU  ounchmaL  wiik« 
Uch  tölpelhaft,  stupid,  biuerisch  aussahen v  tmia  maflehmal  hfib^ 
scher  Gesichtsbildun^;  nicht  weniger  nnbezeichnend  ist  der  Nama 
Mumps  bei  den  Engländern,  was  Kehlsncht  bedeutet  Ich  be- 
diene mich  jedoch  des  Ausdruckes  Parotitis ,  der  mir  genügend 
elKheiiit..  :Bt>  beaeiohnet'sehr  Terstakidlich  ehie  fin^nndviw.deff 
Ohrspeicheldrfvßi  und  ^war  ist  diese  Bofiüiidang  gleiah  allen  an- 
deren Drüsenentzündungen  selten  sehr  akut.  Bei  Kindern  ist  aia 
am  häufigsten.  Ich  sah  dss  TJebel  übrfgens  auch  bei  Erwach- 
aeaen.,  jedoch  mehr  i^radisch; '  epidamiach  .iah  ich;  aa  nur  bei 
Kindern,  nttd  iwar  ilnmer^ mmt  aupi  Zeill  4er  iyaqnlnioktlen.,  nsi4 
a#ar,  dem.BeobaehCungan  Jinderer  entfugpn^  auch,  Ivia  1854^  faai 
Barbatiq^inaktiiim.  Ala  Vdrlinfsr  des  Schviaoha  aah  ick  da» 
MranklMil  ni^,  wohl  aber,  in  clfaem, .  weiter-  unian  .altoogebandaai 
FlHb  aia  Searlatililr  oecnlU  lethnlia)  auch  ala  NachkcanUmt  hak« 
iebdle  ParoftiltB<nichh  kennen  gelernt,  i wenn  man  hiiehl  joi« 
Vatsdrisengeschwulat,  die  manohmal  als  Kri^e  nach  6chad«lbf 
■aMsen  Katarrhal-  nad  gasidschen  Fiebern  Yorkommt,  eo  aAi-k 
nen  wUl,  wie  Kanchef  ebenso  waren  dieae  iGaachwilale  «adb 
keine  Arl  Pareiitis  ^  wie.  nun  sie  als  Ziegenpeier,  Bancrwalael» 
Mumps,  im  strengen  Shine  beatichndt.  Die  eigentliche  PaMHiMi^ 
▼a»  der  ich  hier  spreche ,  und  wofunter  ich  den  BmnerwiAtiel  Abt 
derer  ▼evalehe,  aah  ich  als  idiopafthiaehes  Uebel  anllretany..uMA 
awnr  hü  gana  geanndta,  wie  hü  akrophuliecs '  Küdeen,  bah^ 
aber  wader  bemeafct,  dass  die  Skrophelkrankhelt  dadordkreiw 
dciriMmert^  '  noch  gebeasirt  wurdia,  aradefn  diät  Panaütia  ihrem 
Verinat 'ohna  Einiusa  auf  dia-Skrophnbaa  nwchte*.  So  wenigateii» 
in  den  Epidearieen  malner*  Praiia.  Die  Sytuptom^  waren  die,  ga?) 
w6httlidieii;  die  lürankhaifc  danerta  über  8  Tage*  iiad  oft  Ungern 
itie  daa  im  HerbiCe  18M  ofteca  der  EaU  gewea^n,  war  bal* 
ohne^  Md  mit  Bebet  bagleitaC,  ireickes  liiitatti  star  9^1$  «iMb 
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hliR&allicbeii  Charakter  httte,  bff  «iM&Kiidt  ta  BerbMt  1864 
abtr  mmA  eint n  mlieraHv-Berroicii  AiMtfldi  «iBtliiii«  Bti  g«kdM 
ifgem  diapkoretitcheni  ftegtmen  sah  leh  JRe  io  Wrt  gaiftrchMaB 
Metaataaen  Bfe  Torkomneli;  V«raettiili|fen  aufa  Oehiro;  mf  iia 
triile  sali-  Ich  nf«,  iroM  aber  auf  die  Teattkel  alid  anfilaB  ll»^ 
gfB,  vobei  di#  Ohiendrüsengesdiwakt '  abeff  utclit  iauBer  T«r* 
•diiedett  wir,  «ondem  fortbestand,  «•  daia  in  dIeaenValte  aigmt^ 
Ml  ran  MetMtaae  Bidbt  die  Reda  aain  kaafl,  amldelrDf  Biir  a^ 
MgeB  iait,  bei  der  ParotMa  aeien  def  Magen,  dfe  Tealikel  koB-« 
aenavell  ergriffen,  —  dir  Konaenaua ,  der  frellidk eben  ae  ackwni^ 
wie  die  MetaaUae  bei  ParelKia  yhyaiologiseh  ibrigana  bb  efUlaan 
iel,  da  Brilato  und  Genitalien  wohl  ia  Koneeaa  etebaB,  aiekt 
abtr  elgentlLcb  ^  Farotia  nit  dteaen  Tkeilea  wfe  anii  Magen 
iBd  Oeliim.  Genng,  die  BrJfbbmnig  bat  aber  gelebat^  daaa  baiaa 
flltilicken  Verachwinden,  aber  anck  bete  Foribeatehan  der  Ak 
rettdeng^ackarBlet,  die  angeregten' KfänkiHpiten  wifUleh  •ferkenHnaa« 
BBrckachnUtlkh  iraren  meine  Anaeiniitel  bei.  tat  Piretllia» 
BlideBHeen  eine  Kali  ^iMmpation  mit  Aqua  lamm  Sambnai ,  Ut 
^aer  Anaaoaill  aeetiei  nfA  Sjrayiia  Altkaeae,  dabei  diapbaielficbai 
BtpiMn  «nd  Bedeeken  der  Geechwulat  aiit  llerea  Sadrimd  eC 
Aameailllae  bb,  deaen  kk-^  in  KriatevkiaaeBfem  -^'«anck* 
aul  lanyliiff  «wetzte ,  iPOä  «aleheai  iek  nie,  IHe  die  M^krten 
Mrckten,  ein  ZnrOifttreten' der  Geaekahilat  BMiek  imeii  eih,  .wi4 
dieaee  aUerdinge  nacb  naaaen  UnMuebügan  iMevkoflinKii  kanik  Bin«» 
nibnngen  ton  Llnka.  aannon.  cam^heratam-,  dieiek^^n  einciii 
Ante  amvendln  sah',  natiten  nkhta.  Hie  aäb  ichi  anek  te  Uebd 
einen  aelcben 'Grad  erreiehen',  ^der -itehBekr  ekien  aintail  Bht« 
lindonfickaräkter  annehmen,  däas  'idi<>die  'Ven  'Eintgen,  aael 
Ten  finfeland,  empfehlenen  Ilategel ,  Kalomrel^  «aüniiche  Pm^ 
ganaen,'y0n'  weUhen  letaleren  BlnigeiMataataaitfnlfircklNi,  ^tiakr 
lekkt  mit  Reckt,  da  aie  rea  der  Haut) phUefeii ,  tdaeck  die  kei 
der  epldemiecken  Pavotilia^  doch  immer  kattptalchiteki  die  Siife 
geackeken  aell ,  animrenden  fir  nöthig  gefnaden  kabe*«  Amik 
Be  I  ea  e  a  t  (ä.  »;  0.) '  rerarirfli  Blatanli&ebnngan  and  enrekkendb 
VmaAMge;  er  empfiekk  Warmkalt«a  der  <3eadiinitet  dttrakB^i» 
decken  niid  BeröekaMtfgang  de^  gaalriacken  Qtogmie  t^aaallB«» 
teland'bei  kekem  Grade  4er  KmaMeit  ei&Br^nitlel)  v^«<aMr 
er  «adek  diapbroretieeh»  imd  ftirgttmittel,  vweil'dieeb  daaMOdbil 
bfe  aar  iknten  BnCaindnnp,  waa  aber  bel<'daa  aebtelaatfeibenda» 
Mütalaf^  vennaie  nickt  tkainiliiig  anfeMadb  weMekvee^'bitkl 


niltoln.figeiifUdi  «ue  m  ^iprgtii  ifl,  4li  4JM«  fftfr  .flu  4wl^ 
kcafl  »Uke«  «od  zu  MetMtaji^ii  ApIam  t^\^Pn  iw^l^f  J^Ki§9ß 
•ie  «in»  Uig»  fhlog^e  mr:i»|uii«ii  «rj^x^  l44Ue«;^  im  G^ffV- 
tli#ile  kSmiftii  oft  $alfni«die  LaiiriüiWfrl  kn  wirklich.  ,fikitir  JfftMir 
der  Ptroittis  ftkcv  avctk.  hoUbriAgeDd  i/Brd«fi.|^.  IpdKiQ  ^id  .^tipl^ 
gialitck  WfrkeA,  «eahalb  »if  ai^b  KnlfUp^  ;[fir  ^c)»f .  ^|ilU 
bat.  Die  SUbitohviig  ton.  lleUfiMifea  n«^  f  urefinMvla  gf aMl^ 
Ungettt  avch  Boiaae.ntf  w,  V^j|iiv4npgm,  A]ß  Jf/^lgejs^itl;^ 
^  Faroiiti«)  wie  SuppyriUoii,  841h  ||Dh  me  ei^trfftt«^.  Ä  tk  M 
der  e^MemiacheA  Ftrm  tUeaer  Kr«j|)(Mlt ,  frienA  ^jB^.  bf^  ihr 
ipeMdiaohen  ParoUUa  (der  Pi^oUtia.  critif^vHif^atalic^,  iaifaUgi* 
Bau  i' nach  lladite  oder  Paydcacie,  P.  I9«ffciiirule),  y^oii  4er;.M^ 
kiav.  abü  niehl  ipredie«.  AtioiiMk  JKonneii  die#M:Krai|UNM^,  1|4# 
idi  tf&ara  9Ndi0ti|  leifAdera  A.p4i^tKweil«i»g  dfto  T^Mlh^^ 
die  «doli. M  »kilifiUeii  der  fieKhimM  in.FU^ed,.  jn^.^mtfm 
biJBiffeilf  TAiler,  iTobei  Itk  Ktnpbor  «iid  KwWoii.meb  J^amM 
gfab ,  BBd'.tteta  .mm>  Ziele  k«»/  idkM  4Ma  teh'  tw  >VMbM#.  l^nf 
diei.8leUe^itte,  mo  frOber  4ie.]^f«<fin(fficbiK9l4(.  v^  d)p  .Mf» 
MUH. de »  wie  :dflev  ;bei  den  BadentNU  /pftklüMiiid 9  «^.  d#f| 
M  diätem  FaHe;  eigeiiiUflli .  .Tob  KeiMlaa«  ..Bfebt.  die  S^d«  .  ««i» 
k^BBl^.  Biir  ntt  KHMetkieeeB,  irie  IMher,  kfdMk«  lii«U,.  »iß 
Bicphotae  'M  buid*.  -hfliAie  Gr«iidr  imd  tdgpiü^l,  —  «te»«.  Ja 
•kadm  Falle  9  bei  einioBif  li^üktigAB  KeabeB,  Tera«l|^wi(ivi|  dB  mur 
BlMieU  Ten  den  Eitei»i  mf  4ie  GeedunUt  g^l^i  woi^dfa  WH% 
ika  VeckaUeB.afcer  4bfn  «icht  ial  Eärdftning.  deA.8<dt^iiM«»ee  g^ 
ffichiel  geweeen  «m  ealB  aeUen,..  jene,  platidtek  nvA  ja;  tat  .#tir<v 
ftea,  aieb  tUe  ir^2  Sluiidan  wiftderiidMidee  firbfs^filmi  jbU  jPidr 
•Ui^er  KoaetriktieA  in.  der  Kardie  ein;  ee  v«r  kieff ,  «btriMnf 
ätoUatalMker  «aatätia»  ttog^ti  d«c  weiarrkelle  Ae^B^.dQrJHbpiirr 
§d  BB  Fkbar,  jdie  EB^fiAdilBgrioaifkeit  der  K«i4i«  bfji  9iWk 
apnibMi^  ituok  dar  llakgolBB  Sdimen.beim  .GeiuNiie  tbh  SpMb 
deaiind  GetriBkeBL  Bcipgte.  fie  «tr  nhiimAi  fifle  KirdiBlfifi  i^tt 
UftfekaB  {GatdiBlgiB  afBiatoiaK  bei  AfT/ieb  iiir«  BM«#e{idl« 
«rireiUla,  ekBe  Miett  m  büxba,  iUt  a*flr  ^«yrebieinf  MMwiff 
•■•ITiMCitrB .Cebral»  UfBac  Aalmoii«  aKümii^ii.  SiiMllUi  jPiW 
lUyle^i  :«li4:  ALiVetltbaB  flpaRtoe  jn  «CkffHiiHMlfcle^,  f atfit» :  44 
6  (Slfaiidte  «eaeitijir*  wiirb«  .Qk«e.d|a|  idckrtwiderd«^««fekvfi]#t 
BBk'Okiwiieigia^  «ad  .okm»  tee  Jcb  ii!fBüir>eftVBl  iü  AMraf  di#r* 
MriidrsBedadke»  BfibiAftU  jiBgmwdl  iMle..^QiiT4iew.  .|*M 
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viilaidli ,  VM  mm  ftui  4m  pl5iftMi«fi  V«rfi;birini««  Itr  fi^tt 
Kkmdbt  ii]i4  dem  mittitUU^Br  dariMtf  folg ef|4t|i  UMfnUUtii  Xnt 
Utte  MhUefliea  mtgeii  iiaiUiiii«B|  ein«  MetMia#A,  aber  a)i  4f)r 
1hs«rimai^  idcht  TkllaidU  etwu  ZofilligM,  durch  Eckaitvng 
M'a  Scbwitaei  Bntfiaftdanw  ▼#«,  vu  mit  d^r  F«ro|itv>  ia.  m 
ktiMiB  Ka«Mlia«aa  stand ,  wiU  ich  dahin  gaatdll  nm  Uüm 
Ki»  l^iihrigcr  Knakf  hatU  gavoh«Ucha  faroUtia.Aft  itt  rachlfA 
Smtm^  dia  ttrigana  Mia  Andaraf  im  Otta  afigta^  dahei.aidiiractijl 
aagindaa  Imtük  «ad  achainbar  batairhaUacha  Fii^l)fr^I||la,  )db 
vandU  SatwatMMi  mit  Liquor  Aam.  KcaU4  an  wid  jiaaa  4ia.6an 
aahwdat  warm  hadackc^n,  avch  mit  aioaiy  galin^rn  (iargafiaf^^ 
gvijgaha»  Ka  achian  ai«h  auch  Allaa  »a^rst  an  hfiaera,  v^d  dar 
Krasfca  achwlMa  mit  ErWIahierang,  ala  ich  yVUallch  gffv(fi 
wda.  Waa  fand  iah?  ~  Pia  inaaaf«  f  arotidapgipdivrHlit  ir^r 
la«fcar  fa^aadan,  aah  liFid  aii#>  dar  fanae  Jnnera  ^li^iid»  amdi 
Vrvla  und  NarbfB  abaa  ma,  -^  alaa  Biindidaba»  »Sopap»  .stw:« 
lariaa  Eaapiiation,  k«ra  Tffdaakampf»  dar  anah  bald  aintoa^r  m 
dnaa  ▼# »  Stalrataii  dfr  ganaMtaq  Zaftta.  bia  aimi  loda  im 
aiviga  Stan^Ni  yptgißgim»  JHß  w?ir  A^tm  maMgo«^  gmtruaiHiai« 
in«  JU»triti  abia  kain  {ItaiUi^har  afwan  i^oniiMi  aa  war  ^dpn? 
fitta  SaarlitilM  ocanlta,  difi.  iah  baifa  umgabUfetani .  wia  ¥frH 
fkaktan  Schmrlach  aa  aft  nur  in  aahr  ffü^itm.  6ra4a„  alfi  4m 
giaa  anlarrhali«  {aveinm,  gaaahan  baba.  So.  apah  Ukr.  ^^L  SfafTri 
battea  acanlU^  dia  anch  daa  Brandigwardaii  dar  TheiJkarkMras 
Uaatt  a4dfaa  ich  darau»  daia  dia  Angahdrigan  mii^  nach  daa 
Krankrn  Tada  craabUdn,  darsallic  sai  TPn  ainar  Hc^  ans  ainai 
fiagaad  gakamman,  wo  Scharlach  atarjc  gohcarachl  ^^aj^a,,  |pd 
wama  nala  Kipicr  und  Erwaahaaoa  gaptorban  wlia n^  Hitta  mm 
duva«  Varicbt  friher  abgagaben ,  so  wOrda  ich  ^ogHich  an  'Saarn 
Intbin  aacnltai  die  nater.  dar.Fpr<n  dar  PmUUa  ai)4{atraifcani,#f^ 
gadaalii»  ain  SnptlfiKint  CUar  n,  a.  f.  gagabfn  habai^  .  \ 

Hjdrocephaltts    congenitua    und    chronicus    nach' 
Boissseau  (Nosographie  organique.  IV.  S*  601  seq.)" 

In  Falga  dar  dbannM«igaa  Anadfibflimr  dc<  l^pI^P..  iat  Hßfi 
ydwMn  dasaalb«!  ^|im  hydn^haphalifichan  V^if^  bei  .wai^ 
ibar  dan  Ncamabnalaiid  gaatiagaiis  daa  laicht  d^gagfu  Uffawi 
ala  gawohnÜcht,  4re|a^ig,  iind  dff  Kopf  aahr  achwai;»  4i«  MA^k 
telbaina-»  di^.ßtim-  iii|d  9H|tar|iamUhcin.  aind  oft  9aliiai|t».affta 
hiMHI  md  iAüÄtf  Milta  J^arfoiatahan)!  i,  ip  Uffifanga  4^119  .▼frifilu 
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Mtf^stm  «Ad  «AdigeA  hidlf;  imNäeD  •M  dfef»  KiimImi 
$AmnUBi  «iid  leigen  wni  eiinelne  kaochift  Slelkn,  oder  Uot 
knorpelige,  und  es  fehlen  die  Nihte.  Der  .veile  Uiiiiiig  des 
Sdtideb  cntaleki  dnreh  die  Avedehnwg  der  nicht  feriuOcktrteB 
Stelle,  Ten  denen  die  grtsite  wie  fie  vordere FontaneHe  iit)  die 
Winde  oder  Pittten  der  Avgenhöhie  bilden  keine«  Winhel  vihr 
teit  dem  vertiktlen  Tkeile  dee  Stirnbeinei;  des  Gewilhe  der 
Avgenhdhle  Ist  niedergedrickt,  dringt  die  Angen  dther  deif»< 
ettU  nach  nnten,  dass  das  nntere  Angenlid  den  Avgayfel  Ue  snt 
hilfte  bedeckt;  der  inssere Qehirgang ist  abgeplattet,  aMhrbNitak 
erhaben;  die  Haare  oft  nngewi^hnlich  lang.  Nkht  «ehen  iiktni-> 
ende,  mnde^  eiftmilge,  blmfdniige  Geschwülste  am HinUihanpte, 
in  der  Nasenwvrael,  an  der  Slime  ;  die  Wifbeisinle  ist  dt  der  Linge 
teeh  geöffnet;  die  Oberlippe  ist  sehr  oft  gespalten,  nnd  inwelien 
IbMeB  dief  Angen;  -die  mntcaen  Exiremititen  sind  gewUnrilck  kmu 
nhd  dinn«  Die  Schidelknochen  sind  ifters  anek  ▼oHkenunea  iä 
Ihrer  Snbstans  ansgebildet ,  die  OssifikatioBi  ist  alio  fvIleBdet^ 
Md  «e  Nihte  sind  f^Rstindig  Ttrhanden;  anch  heobaektn  warn 
Ossa  Wermlani  in  grosser  Zahl.  In  anderen  liHen  und ,  bei 
tollstindigein  TeriMchernngsptoiesse,  die  Itihte  forschwnnden, 
der  Schidel  ist  pyraaridal  gefemt  nnd  Ueiner»  als  fswihnKAi 
9ie  Himhiate  sind  snweilen  stirirer,  bilden  eine  gresie  Hihle, 
oiei^ Siehe,  ^  Mi  nach  anssen,  iwischea  die  noch  nkfet  feal 
gewordenen  Knochen  legen.  Das  GMn  irt  bald  no  welt,dnM 
seine  Ventrikel  eine  grosse,  mit  FlissigkeiteB  gefNIte  BMrie 
bHden,' deren  markig«  Wand  sehr  ddnn  ist  nnd  weder  Wlndnn*- 
gen  noch  Krtemnngen  hat;  bald  ist  es  bis  anf  die  ffinbasid 
Itreh  die  in  der  Hihle  der  Aradnoidea  angehinfle  FUhsigkcll 
üedergodrtckt;  fast  bestindig  sind  das  ganse  fiehim,  oder  dnigf 
Theile  desselben  nnvellstindig  entwickelt,  den  Hinhivtcn  fehlen 
xnweilen  einielne  Theile«  Bio  ergossene  FMssigkeit  ist  gewilui<» 
Bch  durchsichtig,  n weilen  aber  trübe,  seris- eiterig,  oder  eitcr- 
artig,  ihre  Menge  betrachtlich,  oft  n  mehreren  Theilen,  be- 
stehend ans  Waaaer,  etwas  Eiweiss,  mehr  Osmaiom,  Soda  (Na- 
fram),  Hagnesla,  salasavem,  pho^horsanrem  nnd  kAIensanrsm 
Shbe,  eaftigsanrem  Nainim,  phosphorsanrcm  Kalke,  phosphommfnr 
■ignesia  nnd  phosphortanreni  Biaan.  ~  Ab  ünaAen  des  Vf<^ 
Avcefhahm  eongsnitns  nimmt  Bois#tan  ans  ibeimissig  geaUl- 
gettan  BNnngstrieb  (f),  feraer  fintaindnng  das  Gdiimca  beim 
■Mkyo  i*  ¥4gn  wfltttni  dm*  Schpnmgfindmft  gf|loganet  t^ 
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icUafet  {n§A  Slinkosch),  Schlige,  Koniarfoiif n ,  Fall  der 
ScbwaiigercB,  GtaAlhsaffekU,  akrophnlöse  Dialheae,  rhachHiichaa 
ZuteBd  der  KrHckt,  Hydatiden  an  der  Placenta,  an  der  Nabel- 
icbrary  Wasaeraiuianinilaiig  in  irgend  eineoi  anderen  Körper- 
teile,  endlich  einen  Bildnngsfehler;  —  im  Garnen  ireiaa  man 
alte  nichts  BMlimmtee  über  die  wahre  Ursache  dieaer  schweren 
Krankheit.  Der  angeborene  Hydrokephalns  ,fet  nnhellbar;  man 
hin  nur  den  Verlanf  der  Krankheit  möglichst  anfhalten,  oder 
fcthindern,  dase  der  BildaBgsfehler  nicht  eioe  hohe  Krankheits* 
ilafe  erreicht,  mit  einem  Werte:  den  Tod  aufhalten.  Woran 
cikennt  man  nher  die  Anlage  sum  Hydrokephalns  beim  Fötus? 
Dss  ansgeblMete  Uebel  wird  wohl  erst  erkannt ,  wenn  die  Fmcht 
ndi  inr  Gebort  mit  dem  Kopfe  itellt,  und  die  Entwickelung 
jeasdben  nickt  stattfinden  kann.  Hier  muss  pnnktirt  werden: 
aBes  Andere,  wu  man  inr  Heilung  des  (prfisiimtiTen)  Hydro- 
kcfbalns  beina  F^tns  gethan  hat,  und  Boissean  für  wenig 
■fitsHch  hiU,  halte  ich  nur  für  geeignet,  Krankheit  des  Fötus 
ttetfcsnpt  SU  TerhOten,  die  yielleicht  Yorhandene  Anlage  sum 
flfkskfphnlus  su  beseitigen,  oder  nickt  aur  Entwickelung  kom- 
mn  n  lamsen.  Es  tind  diätes  Mittel,  die  jeder  Schwangeren  auch 

nr  Virdening  leichter  und  rechtaeitlger  .Geburt  tu  empfehlen 
iM,  eis:  Vermeidung  jedes  Drnckes,  jeder  Kontueion  des  Fötal- 
nbldels,  jeder  starken  Ernhütterung,  möglichste  Lage  auf  der 
nckten  Seite,  Förderung  der  Harn-;  9arm-  und  Hautexkretlon, 
isch  ÜSMiinden  Erhaltung  der  KröfU  durch  gute  Diit,  Wein» 
Aman,  leidite  Elaenmittel,  um  nicht  Blutfluu  au  proToziren,  Haut- 
reiie;  Eiterungen  auf  derselben  (die  letateren  sind  au  Khwi- 
cbead),  Verringerung  der  KongesMoncn  nach  dem  Kopfe  durch 
Blutegel  an  den  Heia  ( Aderlass  ist  besser) ,  Fnssböder  ( bewirken 
leicht  Abortus),  wenn  Zeichen  der  Plethera  Yorhsnden  sind. 

Ohne  den  Nsmen  des  Wssserkopfes  an  Tsrdienen,  haben 
Kinder  im  ersten  Lebenaslter  einen  Toluminösen,  schweren  Schi- 
icl,  Un  und  her  springende  Augen,  die  aus  den  Augenhöhlen 
beraustreten  in  wollen  scheiden,  in  die  Höhe  stehende  Augen- 
brauen, kaum  sichtbsre  Thriueoharunkeln,  dicke  Stirn-  und 
Schilf oTenen ,  aehr  dünne  Fontanellen;  sie  gehen  trige,  spre^ 
eben  langsam ,  und  Ihr  GeistesYermögen  entwickelt  sich  eben  es 
langsam ,  ihre  Wirbelslule  krümmt  sich ,  sie  neigen  ^um  Schlafe, 
sind  nachlissig  und  werden  leicht  müde.  Wenn  die  Kinder^  äker 
aind,  besfhceiban  sie  Im  6eh<|n  einen.  Vxeis,.  sobald  sie  die  Beins 
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in  die  H5h«  beben,  und  fallen  leicht    Einige  hneMi  «nd  habea 
erschwerten  Athem ,  wenn  eie  auf  der  rechten  Seite  Hegen.  Wenn 
das  üebel   weiter  Torgeschritten  ist,    hingt  der  Kopf  nach  lier 
Seite  y  erreicht  durch  die  bestindige  Zunahme  der  Spatia  interoe* 
•ea  eine  enorme  Öröese;  Schädel  und   Gesicht  bieten   dann  das 
Ansehen  eines  mit   angeborenem  Wasserköpfe  behafteten   Kindoa 
dar.     Znweilen  verrathen   die  Wandungen  des  Schädels  Fhihtua«» 
tion,  und  man  will  sie  durchscheinend  gefunden   haben.  -^    Di« 
Entwickelung  des  Rumpfea  besonders,  wie  der  unteren  Gliedmaaa* 
sen,  liegt  darnieder,  yerzdgert  sieh|   bei  einigen  Subjekten  wer» 
den  die  Glieder  umgestaltet;  die  Sehkrsft  wird  schwächer,   er* 
lisdit,  die  Glieder  werden  lahm,  die  Geistesfibigkeiten  erldsckon» 
ausgenommen    in    einigen    Fällen,    wo    die    Urtheilskraft ,    dt« 
Empfindung  und  Einbildungskraft  noch  eine  Zeit  lang*  in  Thitig- 
keit  sind.    Beim  Drucke  auf  den  Schädel  v^fllll  der  Krank«  in 
Schlummer;  es  treten  Konvulsionen  «in »  welche,  wenn  der  Dmek 
nachlässt,  wieder  schwinden.    Das  Kind  seufat  dflers,   ist  hurt* 
nickig  verstopft y- Urin  wenig,  periodische  Konmlsionen,    Men** 
struation  und  Trieb  tum  Beischlafe  finden  auweilen  statt  Im  After 
der  Pttbertii;    aber  der  Kranke  lebt  selten   so   lange,   obgleMl 
es  nicht  an  Beispielen  fehlt,  dass  Kinder  7,  Ja  20,  30,  40,  Sft, 
selbst  79  Jahre  gelebt  haben.    Vorboten  des  Todes  sind:    anhaU 
tende    Schlifrlgkeit ,     die    auweilen   stkker    als  gewÄnHch   Ist, 
gehemmte  Respiration,  ^f^e^e  KonTülsionen,  welter -uifa  sich  grei^ 
fende  Lähmunj^ ;  der  Tod  tritt  -häuilg  in  Folge  einer  Ruptur  der 
Geschwülste )   oder    der  häutigen  Theile   des    Schädels    ein.    In 
sehr  seltenen  Fällen  soll  an  die  Stelle  des  Hjdrocephalus  chroni* 
cus  Hydrorhachltis  oder  Atoasarca   getreten  aein,  die  schon  tot* 
herging;  derselbe  kann  aueeh  beim    Erscheinen  äusserer  lympha* 
tischer  Creschwilsle  schwinden.     Hat    die  Krankheit  einen  gewis* 
sen  Grad  eireicht,  so  macht  sie  auweilen  einen  Stillstand,    ohne 
dass    der  Kranke  jedoch  nicht  des  einen    oder  mehrerer  Sinne, 
gewöhnlich    des    Gehöres   und    Gesichtes,   beraubt    ist.    Besteht 
das  Leben  fort,  so  hören   die  Schädelwandungen   auf,    sich    m 
verknöchern ,  ohne  dass  der  Schädel  Ton  seinem  Umfange  TerHerl. 
Der  chronische  Hjrdrokephalus  ist  stets   in  einem  gewissen  Grad« 
angeboren,  oder  es  ist  wenigstens  Anisge  dasn  da  (wie  auch  idi 
es  stets  bei  den  mit  Wasserkopf  Geborenen    in  Betref  der  Schi* 
delbildung  u.  s.  w.  fand);  doch  auch  Retaungen,  wie  bei  Arach> 
neiditts  und  diese  In  ihrer  akuten  Form,    sind   oft  Veranhaemf 


ium^/fn  itM  Aa  KrtftkMt  «tnckmal  okii  VergHteieniBg  in 
Sdiid«!«  bcitehl.  Ji,  dflers  ist  d«r  Umfang  des  Schfidels  sogar 
kMaer;  M  Ntvf^borsneii  fiadel  man  dia  Sahldalknachen  fasi, 
dia  HlkU  tarknlckerl,  dfa  P6nUnaII«n  faachlosaatt;  dar  Sdiaital 
dea  Kaplba  iai  apitx,  aaina  Selten-  sind  luaaniBiiengadrilckt,  dta 
Sitra»  iaI  akge^attat,  der  Kopf  mil  starken  Haaren  bedeckt,  die 
lfclBha«t  lat  ettpfinMch,  die  Papillen  aind  erweitert)  dia  Gastalt 
drtkkl  Stvplditil  aaa,  daa  Scblncken  iat  arschvert,  die  Stimma 
stbwnch,  heiser,  grosse  Gefriasigkeit ,  die  Beine  über  Krau  g^- 
ocM^goB,  alnaa  an  daa  andere,  die  Scbankol  an  den  Unterleib  ga- 
fogan ,  üt  Zehen  nach  der  Fnassohle ;  der  Kopf  hängt  manchmal 
bealliidig  nach  rorn,  er  fUlt  in  Schlummer,  oder  Betftnbnng,  daa 
«aaicht  wird  litid,  die  Raaptralion  ist  baaintrichtigt,  die  Yanen 
daa  Balfoa  «nd  Kopfes  aisd  aufgetrieben,  dia  Schläge  dea  Haraena 
wA  dar  Arterien  biegaam,  schwach,  dia  Giifeder  kalt.  Dar  KranJdB 
aliikl  gow9hnlich  hol  der  Gobnrt,  oder  knrs  nadlher,  luwailon 
erat  Mäh  aliiigeii  Wochen,  oinom  oder  mehreren  Monaten,  einem 
oder  mohrtran  Jahron.  Bei  dor  Lai^hlBdffnttng  der  am  angabora- 
«an  oder  ohronischon  Waaseikopfe  Gosta^anen  finden  aich  die 
Ki»dmn  gowOhnllcb  griaaer,  aber  in  ihrer  gräsaaran  Anadahnnng 
Untig,  dtii»,  wafch,  bfagaam,  mit  Knoshaopvnklan  bedeckt,  aawal- 
Ini  ibst  nnd  aelkit  dickar  im  Varhillniaaa  rar  IKplo«,  dia  mark- 
wirdifar  Wofae  raichliah  fbrhanden  iat.  Ist  dia  Verkndehenuig 
foHondat,  ••  aind  die  Nähte  yallkonman  gebildet,  man  beobachtet 
saUrairha  Oaaa  Wormiana;  in  anderen  Fällen  iat  dia  VaifcnOeha- 
nsng  «iitollk#mmen ,  dta  Nähte  aind  yeraahwnnden,  der  Schädel 
iaI  aber  pyramidal  und  kleiner  als  gewöhnlich.  Dia  Hanta  aind 
MIora  atirker,  bilden  eine  grosse  Hähio  oder  Sld^e  (pochaa), 
woich«  äch  in  die  noch  nieht  bofeatigten  Knochen  legen.  Die 
Gakimfabhlen  sind  bald  so  erweitert,  dasa  sie  eine  mit  Serum  ga- 
Mlho  Hdhia  bilden  n.s.  w.  Die  Ursachen  dea  chronischen  Hydro- 
kopkalma  aind  dia  daa  ahnten;  aber  aie  wirken  langaamer  und 
atirker,  ab:  äussere  Gewalt,  lymphatische  KonsHtntion,  akraphnläse 
«b4  riiachftiache  Diathese;  folglich  diaaelbe  Dunkelheit  wie  beita 
angcboreiien  WaaaarkopTe.  Von  4er  Heilung  gilt  daa  bei  dieaem 
Gcan^e. 

Bemerkungen  über  Zehrfieber  bei  Kindern. 

Ich  habe  in  meiner  Praiia  eine  pathologische  Sonderung  iwl- 
dem  aeknndiren  (aytaptonsallachen)  unddenidio- 
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pathiachen  Zahrfiaber  (fakria  hadici  aaa«Mdaria«  qmptaift- 
iica  und  Fabr.  hactica  idiopathica)  g^atroffeB.  Dia  aralera  F#m 
aah  ich  ala  Bagleitar  hoher  Grade  toh  Skraphnlaaa,  van  AtrofUa^ 
Von  Phthiaia,  und  hier  achwand  daa  Fiabar  mit  dar  Hauptkrankhaiti 
wurde  aber,  hatte  aa  eine  hohe  Stvfa  anaicht,  oder  Waran  acbaa^ 
WasseranBammlungan  da,  in  der  Regal  tddtlich.  Bei  der  .?oiB 
Pamberton  ao  genannten  Fabria  infantam  raaittana,  welche 
▼ialleicht  mit  dem  Typhua  lentiia  cum  phlogosi  paaaiT«  intaatinanm 
Antanrieth'a  nnd  mitAbercrombie's  DarmachlaimhAVt- 
entiündnng  identisch  iat,  woTon  ich  im  19.  Bande  diaaer  ge«- 
achititen  Zeitachrift  gehandelt  habe«  iat  daa  Fieber  jadenfalla  a«ch 
ain  aekundfirea,  aymptom-atisciiaa;  aa  halfen  hier  weder 
Febrlfuga,  noch  aonatiga  Mittel,  nnr  Kalomal  in  kklDaaen  Doaaii) 
neben  Merknrialeinreibnngen  in'a  Abdomen.  Nur  nach  ¥er  Kttneü 
hatte  ich  einen  Fall  bei  einem  sweijihrigan  Kinde,  wakhaa  lutgB 
gekrftnkelt  hatte,  sehr  abgeiehrt  war,  Hafsshnngar  hatte,  hM  aa 
Dnrchfall,  bald  an  Varatopfnng,  inlatst  nnr  an  Schlaimdirchfall  Uli. 
Ich  gab  hier  Kalomel  und  lieaa  Unguantam  ainarawn  etsraibtA 
mit  aichtberer  Erleichterung;  doch  ungeachtet  daa  fortgaaetiteB 
Gabrauchca  dieaer  Mittel  Teratirkte  tieh  daa  nicbtUche  FiebM,  wdr 
ehea  die  Mutter  frflber  gani  öberiehen  hatte,  aheu  aa  wenig  aber 
auch  Ton  dam  Ortawundarata  erkannt  worden  war  und  wedec  ChU 
nin,  noch  China  konnten  ei  beaaitig^n;  daa  Kind  atarb  fam.ak^ 
gelehrt.  Ea  war  hier  alao  wohl  Febria  idiapethica  lantn  Tarhan- 
den,  deren  Ursache  nicht  lu  ermiltein  war,  auch  uneimiltelt  blieh, 
da  eine  Leichenuntcrauchnng  nicht  geatattet  wurde.  Diese  Fe- 
bris  lenta  idiopathica  habe  ich  übrigens  selten  durch  Chinin,  China, 
diese  manchmal  mit  Salmiak,  beaeiügen  können;  die  meiaten  Fille 
liefen  todtlich  ab.  Welcbea  ist  nun  aber  daa  innere  Kauaalme- 
menl  dieaer  Fiebergattung  bei  Kindern?  Gewiss  dasselbe,  welehea 
bei  dieser  Fiebergattung  Erwacheener  obwaltet;  ea  ist  eIneFebrIa 
lenta  nerroaa,  woiu  die  sarte  Kindemalur  baaonders  diapanirt  iat 
Eine  anemala  Erregbarkeit  des  Neryanaystems  und  In 
Folge  dessen  abnormer  Einfluss  auf  ErnihrungundBlut- 
bereitwAg  liegen  xum  Grunde.  Bei  fehlenden  Zeichen  einea 
gastrischen  Zustandes  der  Skropbuloae  oder  phtbiaischer  Leiden 
leigen  aich  bei  dieser  Febris  lenta  (nerroaa)  .idiopathica  erhöhte 
Reiibarkeit  im  Allgemeinen,  daher  Verdriesslichkeit ,  krfttliches 
Wesen,  Tiel  Weinen,  unstite  Lage,  Schreekhafilgkeit,  Schlaflosig- 
keit» weil  daa  Fieber  gewöhnlich  Nachta  eintritt.  -—   Dieaea  Fi#- 


btr,  wekiies  Ant  Ftoflt  eintritt,  begfniit  gleich  mit  allmihlig  tn- 
BAtt€iider   Hitze,    irobei  die  sogenannte  Sclivindsaclitsrose 
(im«    Aufmalen   droiniicripter  Vdlte    der    Wangen)    gewöhnlich 
Totliaiide»  ist,  starker,  schon  allein   den  Schlaf  st)$render  Durst 
tialt  findet;    das  Fieber' endet  gegen  Morgen   mit  Schweiss,  der 
oft  sehr  profus  ist;  der  Puls  ist  bei  dem  Fieber  klein,    schwach, 
nttemd,  aber  schnell;  viel  Herzklopfen,   Klopfen    der  Karotiden, 
dieses  Beides  im  Fieberanfalle,   der  manchmal  Hittags  auch  noch 
dnen   Anfall,    also  einen  doppelten,  macht.     Der  Stnhlgang    ist 
Anfangs  noch  gut,   spiter  —  und  das  ist  immer  eiji  übles  Zei- 
chen —  tritt  Diarrhoe  ein ;  der  Urin  ist  roth  und  trübe  im  Fie- 
herstadinm,  ausserdem  klar,  oft  wasserhell;  zuweilen  deliriren  die 
Kranken,    sumal  wenn  der  Tod  nicht  mehr  ferne  ist,    dem  auch 
nenrSse  Zufalle  —  Sehnenhüpfen,  Flockenlesen,  Zittern,  Konvul- 
aienen  —  Torhergeheu,  der  durch  Lähmung  und  Erschöpfung  bei 
den  oft    bia  auf  die  Knochen    abgezehrten  kleinen  Kranken  her- 
heigefdhrt   wird.     Wassersucht  beobachtete   ich   bei    dem   Febria 
Icttts  idiopathica  nie,  und  wo  diese  eintrat,  lag  stets  Skrophulose 
oder  M eaenteritls  chronica  zum  Grunde,  die  dann  nicht  schwer  zu 
«kennen  sind,   nnd  wo    das  Fieber  ja  nur  sekundär   ist.    Da 
Ich,  wie  gesagt,  an  eine  Radikalkur  fast  nie  habe  denken  dürfen, 
tmdk  alle  Mittel,   um  diese   zu  erzielen,   gewöhnlich   unwirksam 
Uejben,    ao  habe  ich  mich  auf  palliative  Hülfe  beschränkt,   habe 
besonders  die    abnorm  gesteigerte  Sensibilität  durch  Hyoscyamus, 
selbst  dnrch  Opium,  welches  ich  überhaupt  in  der  Kinderpraxis  nicht 
es  scheue,  wie  Tiefe  Aerzte,  und  das  mir  oft  allein  Hülfe  brachte, 
wo  Hjoacjamus,  Digitalis,  Extr.  Lactucae  ylrosae,  ihre  Kraft  Tersag- 
ten,  cn  mindern  rersucht,  dadurch  wenigstens  Ruhe,  Schlaf  yerschafil 
nnd  die  Aufopferung  der  Kräfte  in  Folge  dessen  hingezogen.    In 
einigen  wenigen  Fällen  —  ich  sage  in  nur  wenigen  —  habe  ich 
dvrdi  den  Beigebrauch  nährender,  reizloser  Kost,  Chinin,  China  mit 
Sinren,    die  oft   an  sich  auch    sehr  Tortheilhaft   als  Febrifugum 
wirkten,  dnrch  aromatische  Kräuier-Malzbäder    die  Radikalkur  zn 
Stande  gebracht.    Glücklicher  war  ich  —  ich  gestehe  es  —  aber 
stets  bei  der  Febris  lenta  (hectica)  secundaria  und  namentlich  bei 
der  ans  Skrophulose  herrorgehenden,  wo  ich  Leberthran,  Plum- 
mer'sehe  Fulrer,   fod,   Soolbäder  öfters  Heilmittel  werden    sah, 
rersteht  sich,  wenn  das  Uebel  noch  nicht  zu  sehr  vorgeschritten, 
noch  nicht  Ascites  da  war.    Ich  will  hier  nur  noch  eines  Falles 
gedenietty  in  welchem  ein  siebenjähriger  Knabe  einen  dicken,  auf- 


gtlriebeoen,  kioU^  msnfilikiideii  Loib,  geachiroUoiie  Hakdrüf«m 
yUpbaradfpitto  uui  «lulere  qoyerkenQbar«  8yptome  der  Skropbn- 
IfMt  bei  stark  auagepragUm  Habitaa  acroplnilofiia,  an  sich  Uiig» 
aiuaerdem  aber  eine  aUrke  AnachweU«Ag  der  Leber  zeigte,  und 
welchen  .Febris  lenta  nacktlich  plagte.  Ich  gab  Antiacrophalpta, 
erlangte  aber  nichta ;  im  Gogeniheile  die  Febria  lenta  hectica,  hier 
natürlicli  eine  aecundaria,  hielt  an,  und  ea  bildete  aich  Bydropa 
Mcitei  aqa,  den  ich  einige  Male  dadurch,  aber  anoli  tau  immer 
^mporar,  beseitigte,  dass  ich  Decoctum  Caincae  nehmen  liees,  wei- 
ches hier  ia  dem  Haasse  diiiretiach  wirkte,  wie  ich  das  nie  vor- 
her»  iu>c)i  bia  jetzt  wieder  bemerkt  habe.  Jn  der  Zeit,  wo  dieao 
Waeaeruhtreib^Dg,  oft  zu  mehreren  Berliner  Quart,  erfolgte,  ent*- 
atand  aber  plötzlicfi  eine  Oeffnuug  ip  der  rechten  Seite,  die,  wie 
die  Unler^ncbui^g  Lehrte^  in  die  Leber  führte,  aua  der,  be«oiideri 
wenn  daa  Kind  hustete,  was  «icht  selten  geschah,  Eiter,  wie  aua 
einem  Bierfa^se,  lief.  Ich  liess  Infusum  Chamomiilae  einspritzen, 
gab  China,  nihrende  Kost  —  AUeft  nrnsonst;  der  Kleine  atarb  in 
4  Wochen  aeit  Entatehuiig  des  Leberabsiessea  y  alaa  an  Fhthiaia 
hepatici^,  woTon  wohl  Qijdrops  ascitea  die  Folge,  daa  Fieber  aber 
Symptom  gewesen  war«  —  Einen  ähnlichen  Fall  beobachtete  ich 
bei  einem  11jährigen  Knaben,  der  Eiter  aus  der  rechten  Lumbai- 
gegend (aus  ctal^r  Oeffnung)  bei  gewissen  Körperstellungen  eat^i- 
leerte,  ebe&falla  im  höchsten  Grade  skrophulos  war,  Febria.  lent«^ 
also  auch  secundaria  hatte,  bei  dem  ca  aich  aber  zeigte,  dasa  hier 
ein  Ahazeaa  im  Fsoasmuakel  rechter  Seite  vorhaaden  war,  dem, 
wie  die  Untersuchung  koA&tatirle,  alle  Symptome  der  chroniacheo 
Psoitis  vorhergegangen  waren.  Sin  Heilversuch  wurde  hier  luchl 
gemacht,  würde  anck  eben  so  Cruchtloa,  wie  bei  dem  oben  ba^ 
schriebenen  Leberabszesse  gewesen  sein.  Wer  vermochta  auch  die 
eiternden  Organe  —  Leber«  Psoasmuskel  —  hier  zu  ihrer  frfiberen 
Integrität  zurückzuführen. ,  wer  also  hier  die  Febris  lenta,  hectica 
zu  beseitigen,  die  ihren  Quell  aur  in  den  eiternden  Organen  hatta, 
ajao  Febiia  pbthisica  war  ?  Gelegentlich,  will  Ich  b^mai^ken,  d«if 
i^h  Kinder  ö(iera,  unter  dem  Scheine  jeder  Unhoi|bf(r|^eit,  ufd 
in  Verhältnissen ,  wo  jede  Bedingung  zur  Heilung  fehlte,  voa  atcar 
phisch^n  J(uständen,  die  ein  hoher  Grad  von  Fieber  —  (Febria 
lenta,  hecti.ca,  secupdiiria)  -^  begleitete,  durch  reiaa  Naturkraft 
ihre  Leiden  habe  fibecwinden  gesehen,  wahrend  in  anderen  Fillea 
die  besten  Heilmittel  oft  nichts  vermochten. 
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Gallichl«  SiirrhQ«,  •pidemiach  bei  Kintern, 
im  Samnier  1854. 

Im  tittcr  Zeit  —  AugUii  und  SepUmber  1854  — «  wo  unter 
£nrackaeiieii  Brechruhren  herrschteD,  die  diesmal  aber  leichter, 
tla  m  andtran  Jahrea  varen^  häufig  nach  2  —  3.AualeeningeB 
?on  eelbat  aiatirl  wurden ,  weahalb  denn  auch  wenig  Leute  Hfllfa 
lachten,  litten  auch  yfele  Kinder  in  und  um  Ribniti,  jedoch  mehr 
ia  der  Stadt,  an  Diarrhoe,  die  aelten  daa  ernte  Mal  mit  Er- 
brechen eintrat.  Die  Aoaleerungen  erfolgten  3,  4,  6,  8  Hi|l 
ianerhalb  24  Stunden,  bald  mit,  bald  ohne  leibachmenen,  baM 
anlar  mlem  Kollern;  aneh  bei  manchen  Kindern  wechaeltaa 
de  mit  einem  Teneenua  ab ,  ohne  daaa  jene  erachienen ;  .  die 
Bicreta  waren  mehr  oder  weniger  konaiatent,  häufig  wiaserig, 
aber  ateta  gnilengrün  gefärbt,  mit  Schleimflocken  vermiacht; 
dabei  gelblich  belegte  Zunge,  dfterea  Aufatoaaen,  Appetitloaig»* 
kflit,  fiebert  welchea  einen  remittirenden  Charakter  hatte,  aeine 
KiaaerbalioBen  Abende  machte,  mit  atarkem  Durate  Terbunden 
war;  ibri^jpena  keine  Anftreibung  der  Leber-  oder  H^gangegend. 
te  Ganae  geataltete  aich  als  febciliach-gallichler  Zuatand,  ala 
Mn  bilioaa.  Einige  Kinder  eollen  an  dieaer  Krankheit  geatos- 
te  eein,  ob  in  Folge  der  erachöpfenden  Aualeerungen,  oder  ob 
an  dem  Fieber?  weiea  ich  nicht.  Heine  kleinen  Kranken  genaaep 
ciaiBitlich  bei  einer  Kaliaatnratiop  (mit  Succua  Citri  bereitet), 
Afaa  Meliaaao  und  Sjrup,  Althaeae,  wonach  daa  Fieber  aieh  ver- 
ler,  die  Aualeerungen  aber  auf  Lipidea  Cancrorum  cum  Aqua 
Feenioili,  Tinctora.Rhei,  Macidia  aa.,  Syrup,  cortic.  Anrant.  atan- 
den«  Wo  die  Aualeerungen  achon  lange  —  14  Tage  —  gedauert 
hatten»  gab  ich  dieae  Hischung  segleich  und  mit  Nutien,  während 
in  einigen  Fällen  Ittfua.  Colomb.  und  Calami  cum  Couch,  praeparal;, 
hüf.  auc.  Meachatae,  aelbet  mit  Opium,  auch  Decoct  cortic»  Caa^ 
carillae,  die  ich  aonat  in  Kinderdiarrhoeen  ao  ylele  Jahre  lang  die 
bellen  Dienate  bieten  geeehen  habe,  nichta  thaten.  Vor  mehre- 
ren Jahren  herrachte  hier  dereelbe  gal lichte  Durchfall,  und 
ich  erinnere  mich,  daaa  die  eben  namhaft  gemachte  Mixtur  auch 
Heiladttel  wurde;  ea  war  hiermit  aber  kein  Fieber  verbunden. 
Einige  chroniach  gewordene  Fälle  wieaen  -damala  nur  dem  Deeoc- 
tam  Ugni  oampechiaDi,  nachdem  Colombo,  Kalmua,  Kaicariil, 
UheuB»  Opium   nichta  gegen   den   Durchfall    yermocht    hatten« 
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Unter  den  gtllicht  aufeehenden  Ansvfirfen  bemerkt«  man  imrei« 
len  grünepenartig^  gefärbte  Klömpchen  Sohleim» 

Bemerkungen  über  die  R5t1ieln  (Rubeolae). 

Die  Röthein  sind  keine  Varietät  von  Scharlack,  oder  Masern, 
wie  Heim,  Formey,  Hufeland,  Frank,  Reil,  Richter, 
Hörn,  Reimann,  Schäfer  u.  A.  glavben,  ebenaowenig  avch 
bald  eine  Art  Scharlach,  bald  eine  Varietät  tob  Masern  (nach 
Kapp,  Wichmann,  Thom,  Uoberlacher,  Hartes,  Lud- 
wig), sondern  sie  bilden  ein  besonderes  Genua  fon  fieberhaft 
tem  Exanthem,  —  dafür  hsiteich  aie  mit  Seile,  y.  Hotob, 
Ziegler,  Keusch,  C.  Sprengel,  Piderit,  Jahü,  Fleisch, 
Batemann  O.A.  Gründe  ffir  die  letate  Meinung  sind :  die  eigentbüm* 
liehe  Form  dee  Exanthems  (nach  Heim  den  Flecken  ähnlich,  die  ent* 
stehen,  wenn  man  auf  befeuchtetea  Velinpspter,  eobsld  es  dem  Trock- 
iien  wieder  nahe  ist,  mit  einer  in  rothe  Tinte  getauchten  Feder  eineB 
Punkt  macht,  der  sich,  immer  blasser  werdend,  nach  allen  Seiten 
ausbreitet).  In  dieser  Form  habe  ich  das  Exanthem  drei  Mal  ge^^- 
sehen,  und  waren  anginöse  Zufällo  damit  verbundeB,  «während 
ich  Masern  nur  als  den  Flohstichen  ähnlidte,  etwas  über  die 
Haut  stehende  Flecke  beobachtete,  auch  stets  ksiarrhalische  Zm- 
fille  Begleiter  und  Vorlaufer  waren.  In  einem  Falle  beaianden 
Scharlach  und  Rdtheln  in  einem  Individuum,  d.  h.  die  kleineren 
Röthelflecken  sassen  xwiscben  den  grösseren  Scharlachfleckan,  waa 
die  Hinneigung  der  Natur  der  Rothein  doch  mehr  an  Scharlach, 
ala  xu  Masern,  mit  denen  ich  Röthelflecken  nie  xuaammen  fand, 
beweist.  Den  fon  Heim  u.  A.  angegebenen  eigentbimliehen 
Röthelgeruch  habe  ich  nie  wahrgenommen.  Die  Röthein  kom* 
men  selten  sporadisch,  gewöhnlich  nur  epidemisch,  Schar- 
lach dagegen  epidemisch  und  sporadiach  (Letxterea  doch  aelton), 
Masern  nur  etets  epidemisch  yor.  Nur  noch  im  abgewichenen 
Sommer  (1854)  herrschten  hier  die  Masern,  die  in  einem  Falle 
surücktraten  und  mil  dem  Tode  endeten,  wo  Kamphor  nichta  vor- 
mochte,  such  wohl  zu  spät  kam,  während  derselbe  bei  einem  klei- 
nen Mädchen,  dessen  Kxsnthem  blass  wurde,  und  zu  terschwinden 
anfing,  dssselbe  wieder  henrorrfef  und  das  Leben  erhielt.  Die 
Form  des  Exanthems  habe  ich  so  recht  rerschieden  Ton  den  von 
mir  früher  beobachteten  Röthein  gesehen.  Röthein  befallen,  nach 
Erfahrung,  Leute,  die  schon  Masern  oder  Scharlach  gehabt  ha- 
ben (ich  sah  sie  auch  nur  bei  Kindern),  oft  aber  auch  tun  M^ 
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ta  Mck  Tondioiil  gAUekca  waren,  frikt r  b«UB4»iit  Errtllw«^ 
mitTmt  Art  kmb«ii  auf  den  Veriasf,  die  Zofille,  die  Gntertig^eit  oder 
flft(tigkeii  der  KöUiein  keisea  Einfluf  e.  Sie  befaUen  den  Menedien 
Bir  mh  Mml.    SU  rerbinden  sich  mit  Scharlach,  mit  Maasm  md,  wie 
Siaige  wollen,  ich  aber  nie  sah,  mit  Kenchheaten  (dieaen  eah  ich 
sehr  den    Masern  rorhergehea),   sich  damit  konqpUxiren,  auf  aie 
feigen;   einet  etatt  deesen,  vor  Kunem,  ein  Aallima  coniiilamMi 
bei  eineai  kleinen  Mädchen,  welehea  Kampboremnlsion  mit  Eztract« 
Hyoecjami    heeeitigte,    eintreten.    Nach  Hanchen    Torbinden  eich 
die  Rdtheln  auch  mit  Frieael;  ich  nahm  linr  Scliarlaoh  adl  Frie* 
aet  wahr,   der  klar  als  Scharlachfriesel  erat  noch  1853  herra&hte, 
voran  aber  wenig  Kinder  atarben.    Mit  Kritae  habe  Ich  Ritheln 
nie  otwerrirt,  ist  aach  wohl  eine  sniall^e  Komplikation  bei  Kin* 
dem,   die  achon  akaWöa  waren,   ehe  bei  ihnen  die  Rdtheln  ansi- 
braeken.     let   die  Krankheit  einfach,  ao   sind  die  Röthein   nicht 
kontagioaj   ich  sah  jedoch  in  den  Riamen,   wo  ein   an  Rothdn 
lodendee  Kind  war,  aogl^ich  mehrere  ergriffen  werden,  waa  eben 
ncht  gegen   ein  Kontaginm  apricht.    Kontagifta  werden  aie  aber 
leicht  darch  Anhivfnng  von  Kranken  an  einem  Orte,   durch  Un^ 
reinBckkeil   unter  Begflnatigung   dea   epidemiaohen    Geniaa.    Die 
Rilkcln  gehören    nach  Anaichl  mancher  Praktiker   daher  au  den 
eekandir   (?)  kontagiöaen  Krankheiten.    Andere^  wie  geaagt,  aa«- 
kcB  oft  Frieael  eich  mit  Röthein  Terbinden,  der  nun  anm  böaartl- 
gcn  Scharlach  treten  aell.   Ich  aah  den  Frieael  aich  auch  mit  gut- 
artigem Scharlach,  wie  geaagt,  erat  noch  1854  komplialrcn.     Ba 
keamt   Allee   auf  den  Charakter  der  Bpidemie   an.    Der  Frieael 
eell   aich   nar  einatellen,   wenn  nach   abgemachtem  Sehariach  die 
Haare  auafallen  (Borxieri  de  Kanilfeld,  Inatit.  medic«  praöt. 
?el.  II,  1785,  p.  45.  —  Frank,  de  curand.  komin.  merbia,  111, 
p.  69)   und  die  Fingemigel  aick  ablöaen  (Kieaer)  ZuflUe,   die 
ick  nie  vorkommen  aah.    Waaaersucht  and  Helaataaen  folgen  auf 
Rdtheln,    wenn  ihr  Verlauf  widernatörlich,   die  Krankheit  irgend 
heftig  iat;  bei  gutartigem  Charakter  der  Krankheit,  wie  ich  ihn, 
anaaer  in  einem  Falle  tod  Scharlacbrötheln,  wo  eine  leichte,  aber 
▼en  mir  tbeeeitigte  GehirnaABktion  metaatatiach  eintrat  i  ateta  nur 
wahrnahm,  folgt  keine  Nacbkraakbeit  auf  dieaelbe,  während  beim 
Scharlach,    waa  ich  unterschreibe»   die  Neigung  zur  hydropiacben 
Affektion  um  ao  grösser,  je   weniger    das  Kind  krank  ist,    oder 
wenn  dea  Bianthem  in  Blüthe  atehf  (ich  aah  hf droplache  Zustände 
iech  mehr  ala  Nachkrankheiten  bei  SAarlaeh  Toriionuien,  ala  jtti 
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V«kiifi  Jet  Mch  a«f  Aer  lanl  ildiiii40B  KxndiMii)« 
«es  iji  dt A  OhM^  und  Untendiankdn  ft|itftoh0n  Mlien  dartk  Toi^ 
keijgfegiBgcBt  lUtltelA,  afters  liath  btstanltetm  SduritcA^  ii« 
koBttMi  hat  lue  Aach  Matwn  tot  (ich  haba  iokha  SeliBMn#a 
bei  beiden  nichl  wahi^eBommen).  Kenatante  Zeichen  der  Rd^ 
Ihctn  varen^  nach  meiner  Wahmehanngy  nnr  die  eben  beechrin* 
bene  Feim  des  Bxanthema,  vie  die  ang^aen  ZoftUe,  wihresl 
katairhaliache ,  nie  aie  bei  Maaern  in  die  Bracheinmng  treten« 
atets  fehlten.  Meine  Kur  wttrde  dem  Charakter  dea  Fiebere  ge* 
miaa  eingerichtet  jedeeh  inuner  mehr  gelinde  antiphlegietiich, 
nicht  diaphofetiach,  wie  beiHaiem,  Teifahren. —  Beiaaenn 
hält  R4theln  nnd  Mueni,  die  er  beide  Rongeole,  Fierre  morbil- 
lenae  nennt,  für  identisch,  indem  er  beide  ala  rothe,  dea 
Flehatichen  ihnliche,  mnde,  nmschriebene,  eich  mweilen  echvach 
fiber  die  Hant  erhebende  Flecke  achildett.  Die  Abechnppnng  ge- 
achahy  väe  anch  ich  sah,  nie  kleienartig,  wie  bei  llaaemy  aondeim 
.wie  beim  Scheriach,  aber  in  kleineren  Stacken,  — '  wieder  ak  Be- 
weis, desa  die  R&theln  dem  Scharlach  nahetv  eis  den  Heaern  ver- 
wandt eind.  Wenn  ein  Röthelkranker  beim  Ukhaten  Gtade  der 
Krankkeit  starb  nnd  man  in  die  Fieeke  Iniiaienen  machte,  ao  fand 
man  das  Hantzellgewebe  bis  auf  einige  enlitlndete  Stellen  injitM; 
Lientaud,  Home  und  F.  Frank  aahen  die  Schleimhint  4er 
Bronchien  eiterartig  überaegen,  in  der  Flenra  Semm,  die  JLnogen 
mit  Bhit  angefillt,  nnd  bei  Tuberkeln  Eiterung,  Wilann  Röthel- 
flecke  auf  der  Oberflache  der  Brondiien,  Rojer  die  LuRrehi«, 
wie  deren  Aeate  nnd  den  Kehlkopf  mit  einer  weiehen,  gelUichea, 
hantartlgen  Haaae  iibenegen,  die  Membrana  laqrngo^bronchiiUa 
tbenll  rolh  nelett,  einen  Theil  der  Lungen  hepatiairt.  Wo  dw 
Athemhekn .  bedeutend  geatdrt  war,  glaubte  laennec  anf  Lun- 
genödem achlieaeen  zu  können.  Alle  dieae  Zustinde  in  der  Leiche 
kommen  aber  mehr  bei  Masern  yer,  die  mit  Relheln  hier  gleiek- 
bedeutend  gehalten  werden,  waa  aie  aber  nicht  eind. 


Billige  Bemerkungen  fiber  Rötheln  (Rittein)  oder 

Rubeolae,  von  Dr.  Paasch,  prakt.  Arzte 

in  Berlin. 

Oaa  Frui^ahr    1851   brachte   une  wiederum  eine  Ton  jenen 
EpUlemke%  die  echoneo  oft  du  Material  lu  medisiniachen  Abhand- 
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I«,  ni  wtui  wk  erfol(U,  dami  It ntole  dto  Bpidinrii  nack  tt ^f 
•chiMLuieii  Bichlangon;  die  Rinder  erhoben  lieh  «n  den  Riesen 
ein  venlg^  luid  etieütn  ei^  ea  ganx  allmlhlig  ak  In  mehreren 
FUltn,  aelbsi  der  letchteelen  Art,  aeigte  eich  jaeeh  einiger  Zeil, 
aaeh  8  hin  10  Tagen,  des  fiesichl  etgenthümlich  gednnaen,  ikr 
weilan  a«ch  die  Binde  nnd  die  Filsse  nm  die  Kndehel  herta 
edeaatda  geachvoUen»  der  Urin  eiweisshaltig;  auch  diese  Erschein- 
Bingen  jachvanden  nach  einigen  Tagen  ebne  eigentlichen  An- 
aefgehranch.  Andere  Kollegen  sagten  mir,  dau  Ihnen  Hydropsio^ 
nach  dieaen  Exanthem  sehr  hiofig  lorgekoasmen,  nnd  daes  diesi 
oft  sehr  hnrtnickig  gewesen  seien.  Ein  Fall,  deesea  ich  epiteff 
noch  enrnhnen  werde,  nahm  einen  todtlichen  Anegang  durch  Bb^ 
laMtt  Ton  ^ehimdmck  -  Erscheinuqgen.  Von  der  Behaaptnng 
Schinlei]i's,dass  beim  Vorhandensein  der  Schleimhant^SjwiptoaM 
des  Scharlncha  das  Exanthem  der  Hasefn,  nnd  umgekehrt,  beim 
Vefhandennein  de?  ScUeimhant- Symptoms  der  Masern  das  Sxan* 
them  den  Scharlachs  die  Eigenthflmllchkait  der  Rilheln  bedinget 
lellei  knoBle  ich  mich  nicht  ibersengen. 

Nachdem  ich  hiermit  fersncbt  habe,  an  schildern,  wie  diu 
tfUeMio«  die  ich  bis  Ende  Mai  beobachtete,  eich  Im  Allgemftnen 
TcrUeUy  Will  ich  noch  anffihren,  wie  die  Krmihhfil  sieh  in  einr 
sdaen  Fillen  gestaltete.  Am  26.  Mars  wnrdo  ich  an  dar  ISJibrigen 
Aann  B«  gemfen;  de  fieberte  siemlich  lebhaft«  hkVß  einen  kor- 
aen«  trocknen  Hasten,  katarrhalisch  eyntafindete  A^gen,  laicht 
weiaa  belegte  Zange  nnd  etwaa  heisere  Sprache,  so  dass  schon 
ana  dfeson  Eracheinnngon  auf  Masern  geschlossen  .werden  konntOi 
waa  sich  schon  am  Abende  dieses  Tagea  dnrch  den  Aasbrach  des 
chanaktoriatischen  Exenthemea  bestätigte;  die  Masern,  die  allmiblig 
anf  der  Bmat  nnd  am  übrigen  Kdrper  herrortraten ,  mnchten  .«Ir 
nen  dnrchaaa  regelmissigen  Verlaaf,  and  endeten  mit  einer  lelchr 
lan  AbachappHog.  Am  9.  April  neigten  sich  bei  dem  Tjihügon 
Bnidor,  Hermann,  luerat  im  Gesiebte,  dann  an  der  Bmet»  mt 
Rftcken  nnd  an  den  Oberschenkeln  grosse  Grnppen  feiner  rother 
Rippchmi,  die  so  dicht  standen,  dass  dis  gesunde  weissliehe  (Mni^ 
hant  nnr  pnnktweiss  daawischen  dorchleiichtete;  das  Allgamfinh 
bafindoD  war  ToUkomnun  gnt,  .dar  Fnis  rnhig,  der  Appetit  tek^ 
trefflich,  jedoah  eoU  die  rorangegangeno  Nacht  etwaa  nnnihlg  g^ 
waaen  aein«  Anaaerdem  fanden  sich  dimelban  SHcheininvan.aMA 
bei  den  Hanamidchen,  mir  waren  bei  dieaem  die  Rippcbin  nieJtt 
an  klein,  ea  waren  gfienr»  rotho  flsdro»   entatnnden  dimeh  dos 
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lfieiDaitderft<M8«tt  fUfcr  VIveke,  Und  dinm  ketam  f0rehiz%ll«,  tfi^ 
aiehr  den  Hisern  ähnlieh  waren.  Bei  beiden  erinnert»  d^r  4e- 
raek  der  Havtanedünstnng  an  Scharlach,  und  war  Terechieden  r^n 
dem  der  Bralerkrankten.  Am  Agenden  Tage,  am  10«  Aprit, 
wurde  bei  dem  6j8hrigen  Bnidi^r,  Max,  dasselbe  Exanthem  wie 
belft  Hermann  beobachtet.  Bei  allen  Dreien  iraren  weder  Hnateii, 
nooh  Lichtschen,  noch  Angina  oder  soflsi  dergleichen  vorhanden, 
es  geschah  daher  auch  araneilieh  nichts,  Hur  wurde  Zugluft  i« 
▼ermeiden  anempfohlen.  Hoth  nach  6  Tagen  wai^  'bei  den  beidea 
Kindern  das  Kianthem  erkennbar,  und  Jetzt  glich  es  einer  Ginue* 
haut»  Am  15.  April  fand  fcli  die  ältere  Schwester,  Bmilka,  heftig 
fiebernd,  es  war  eine  leithte  Entifindung  der  Gaumemegel  vor^ 
banden,  und  ein  Exanthem,  Tollkonmen  ihnlich  dem  beim  Ser- 
mann  und  Max  beobachteten;  kein  Husten,  keine  Ri)thung  dar 
Confunctiva  der  Augen,  keine  Lichtscheu.  In  diesem  FaHefand 
idi  mich  Teranlaiist,  das  Natrum  nitricum  zu  reichen.  Der  Pull 
verlief  ohne  ätdrung;  eine  Abhiutung  erfolgte  nicht.  In  dieser 
Gruppe  beginnt  also  ein  Charakteristitcher  Sasemfan  die  ReUie 
der  Erkrankungen,  und  ein  Scbarlachfall,  dem  Mos  die  Desqua- 
mation fehlt,  beschliesst  dieselbe.  Sie  dazwiachenliegendeii  Filk 
würde  ich  dem  Scharlach  anreihen,  ffir  welches  auch  der  el^eli- 
tktollche  Geruch  des  kranken  sprach. 

Eine  andere  nicht  minder  interessante  Gruppe' ereignete  aMk 
in  der  Familie  meines  Srnders.  Ebenfalls  lim  W.  Min  brach  b^ 
leih  6}ihrigen  Knaben  Rudblf  unter  leichten  Fleberbewegungen 
ein  Exanthem  henror,  welches  dem  vorher  beim  Hermann  B.  he^ 
achriebeneU  vMUg  glich;  es  wurde  aber  auch  über  leichte  Hai»- 
aehmerzen  geklagt,  und  an  der  Zunge  traten  an  den  rethen  BdiU- 
dern  und  der  roth^n  Spitze  die  Papulae  filiformes  slirker  als  ge^ 
wohnlich  hervor;  die  Haut  war  feucht,  der  €reruch  schwachj  douk 
in  Seharlach  erinhernd.  «^  Am  folgenden  Tage  fand  kh  bei  dem 
10 jikfgiai  Bruder  desselben,  August,  und  der  Sjihrlgen  Schwestev, 
Va^oKne ,  ^in  ^Mes  Exanthem  im  Gesichte  und  an  4tT  Bruat-; 
Muir  August  war  gar  kein  Fiaber  vorhanden,  und  das  Alfgemel»- 
Mhded  ao  gut,  dasa  er  nur  darfiber  «nurrte,  dass  er  im  Eimeier 
Metbifi,  und  Dilt  ballen  aellte;  der  Gar«ch  war  nur  sehr  ichwaeh. 
Bai  dar  KareKne  hlngege»  war  das  Reber  iusseiut  lieftig,  «i8 
4ue>B»milhatty  ol^gieiefa  in  der  Form  4en  anderen  gleichend,  an 
Vifbe  iammend  rolh;  ea  war  ferner  Balsschmerx  vorhandah  und 
eine  venkeamene  Bcharlechzunge;   die  Baut  war  trocken   uftd 


kott,  ihb«i  ein  entfchicdener  ScbirUiftgerich  benerkbar;  ich 
ifichte  tiB  iMfnsmii  flonim  Sambocl  mit  Liq.  Antttonif  atvlici  und 
Syr.  MaBMc»  Btim  Rvdolf  fiogen  die  Parotidei!  an  ni  tshvelleä 
ud  ichMtnhtfl  tu  werden,  weshalb  sie  mit  Ungt.  msreniiale 
tingeritben  wurden;  die  Pulsfreqien«  wir  bereits  wieder  die  nov* 
Bude.  Am  29.  Man  zeigte  sich  bei  dem  jüngsten  Kinde  ^  Ak* 
nnder,  daiselbe  Exanthem,  jedoch  ohne  Fieber,  ohne  Hals- 
Nhmen  etc.,  in  derselben  Weise  wie  beim  August;  die  älteste 
Tochter,  Fnnline,  fieberte,  hatte  etwas  HalsschmeRi,  roch  siait 
Bach  Scharlach,  bekam  aber  keinen  Ausschlag.  Bei  der  KareUnd 
stand  das  Exanthem  über  den  ganzen  Körper  in  schönster  Blülhe, 
and  beim  Radolf  hatte  die  Geschwulst  der  Parotiden  etwas  xuge* 
nommen*  Eigene  Krsnkbeit  rerhinderte  mich,  in  den  iiici^eten 
14  Tagen  die  Kinder  selbst  xu  sehen;  w&brend  dieser  Zeit  *achte 
bei  der  Karoline  der  Scharlach  seinen  regelmässigen  Verlanf,  mrf 
endete  mit  einer  allgemeinen  Abschnpyung;  beim  Rudolf  hsmeH 
die  Parotidett  In  Eiterung.  Bis  gegen  Ende  des  Mtnates  April  be* 
fanden  sich  slmmtKche  Kfnder  wieder  gans  wohl.  Hit  dem  Mo* 
lale  Mai  seigte  sich  bei  der  Karoline ,  bei  welcher  nnlingst  die 
Sdaibchnbhintung  sufgehört  hatte,  ein  trockner  Husten,  die 
Aagn  wurden  geröthet  und  lichtscheu,  sie  fieberte  lebhaft >  und 
m  3.  Mal  brachen  Masern  hervor;  auch  diMo  machten  ihren  n^ 
gelmisaigen  Verlauf,  und  endeten  mit  einer  tollstindigen  Desqna** 
■atioB.  Während  bei  dieser  Kranken  jede  der  beiden  deutiieh 
eisgesprochenen  Krankheitsformen  mit  der  entsprechenden  kh* 
schuppnng  endete,  wsr  dss  bei  keinem  der  4  snderen  Kinder  der 
Fall.  In  dieser  Gruppe  finden  wir  also  5  fast  gleichzeitige  Er-» 
kranknngen;  Ton  diesen  sind  wohl  xwei,  Rudolf  und  Karolino» 
unsweifelhafte  Skarlatinen,  die  nur  in  Ihrer  Intensität  etwas  tei^ 
schieden  sind;  die  Sanderen  setgen  dasselbe  Exanthem,  sind  aber 
fast  fieberlos.  Seit  diesen  letsten,  leichten  Farmen  stimmen  die 
Fillo  iberein,  die  ich  in  so  grosser  Verbreitung  beobachtete«'  - 

Per  einsige  tödtlich  abgelaufene  Fall,  dessen  ich  Torher'er^ 
wähnt  habe,  betraf  einen  l'/«  Jahr  alten  Knaben,  deh  Ich  leider 
nidht  Tom  Anfang  an  selbst  beobachten  konnte,  da  er  innoAalb 
jener  Zeit  fiel,  wo  ich  eelbst  das  Zimmer  xu  bäten  geiwangen 
war;  er  erkrankte  aber  am  3.  April  nadi  der  Angabe  xweier  mfr 
befreundeter  Aerxte,  die  ihn  unabhängig  ran  einander  sabmi,  «n* 
ter  den  Ersdieinungen  der  Masern;  die  Mutier,  die  mir,  obgieiei 
ihr  Kind  regelmässig  besucht  wwde,   doch  last  täglich  Bericht 
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abiUttete,  UagU  Mhr  ktld,  d«if  dai  Kind  biiilg  eiMch«,  nd 
eigenthtaliche  Zncknngeo  bekime,  «ad  ab  ich  bei  melMm  cfstMi 
Auffinge  am  15.  April  daa  Kiod  beanchte,  waren  die  Zfichea 
Ton  Droek  aal  daa  Gehirn  b«eiU  ae  denllieh  Torhanden,  daaa 
dar  baldige  Tod  Toranasoaehen  war,  der  dann  auch  am  folgenden 
Tage  erfolgte. 

Ala  Zeichen  dea  ScharUchfiebera  hetrachten  wir:  ein  Inaaeraft 
heftfgea  Fieber,  d.  h.  aehr  freqaenten  Pole,  groaae  HiUe,  dana 
HalaBohmeraen,  eine  eigenthiimlick  geröthete  Zunge  n|it  alark 
kenrortretenden  Wmchen  an  der  Spitae  nnd  am  Rande  dtraelbtn 
(Brdbeenange ,  lingua  fimbriata);  einen  eigenthümlichen  Gorachi, 
endlich  ein  eigenihümlichea  Exanthem,  mit  nachfblgender  Ab- 
achnppnng  der  Bpidermia  in  gröaaeren  Stücken. 

Ala  Zeichen  der  Haaem:  ebenfalU  Fieber,  jedoch  im  AUg»- 
Meinen  weniger  heftig  wie  beim  Scharlach,  nnd  meiet  mit  dam 
Anabmche  dea  Exantheme  nachUaaend;  ferner  ein  trockener  Hnaten, 
entifindete  Angen  mit  groaaer  EmpCndlichkeii  gegen  Licht;  oift 
eigenthimlicher  Gerach,  nnd  ein  aehr  charakteriatiachea  Exantkosi 
mit  Bachfolgender  Abatoaanng  der  Epidermia  in  Form  larter  Haiil- 
a^innen. 

In  ihrer  reinen  Form,  d.  h.  obige  Sraeheianngcn  Tereiat  «im 
«oigend,  atnd  daher  dieae  beiden  Krankheiten  ao  rerachieden,  «ni 
raglnch  ao  beatimmt  gexeichnet,  daaa  man  aie  nicht  leicht  wird 
terkennen  können,  und  treten  aie  eo  a«f,  ao  piegt  man  anx«- 
nehmen,  daaa  daron  Ein  IndlTiduum  im  Leben  n«r  einmal  boCal* 
len  wird;  ein  iweimaligea  Eracheinen  gehört  dann  wenigetena  t« 
den  Seltenheiten.  —  Ea  geachieht  non  aber  nicht  immer,  dnaa 
Me  jene  Eracheinungen  eich  Tereint  xeigen,  und  dann  können  wir 
wohl  mit  Recht  fragen:  welche  Eracheinnngen  miiaaon  da  aeiiif 
«m  einen  Krankheitexnatand  für  Scharlach  oder  für  Maeern  erkli* 
ran  x«.ikdnnen?  Die  Beantwortung  dieaer  Frage  iat  gewiaa  nicki 
ao  leicht,  «nd  ich  glaube,  daaa  eben  ana  der  Schwierigkeit  dor^ 
flriben  der  Begriif  der  Ritheln  entatanden  iat.  Herracht  eine  ent- 
•chiedene  Maaemepidemie,  ae  werden  wir  einen  fieberhaften.  Krank* 
fcoilax«atand,  wenn  er  anch  nur  Einea  jener  den  Maaer«  angAi^ 
ligen  Zeichen,  —  etwa  Haaenihnaten ,  Aagenentinndiaag  oder 
Bxandiem  — ,  mü  aich  rereint,  achon  geneigt  aeln,  den  Maaam 
hoii«aihlen,  nnd  ebenao  werden  wir  bei  einer  hemchendon 
fcharlachapidemle  TerCahren.  Treten  n«n  aber  MaaemifiUe  «nd 
fUiarlachfiUe  gldchxeitig  auf,  aicht  oben  iepidoB^idi,  «nd  awoiw 
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im  im  mfidmmiaAa  "Vta^Mi^Mg  mm  Km^Ik  im  KnBUiritMV- 
iAuhmmgmmj  Terknndcii  mii  alDem  KimtiieM,  iU  Bf«ht  i«  dtn 
•ktft  fexMcliBctm  Rahmto  pitieii,  dann  fragt  ••  iicfc,  ob  wir 
iboktapt,  oder  in  wie  weil  wir  berechtigt  aiiid,  aie  etwalib 
rafimenllro  Formeii  entweder  »i  den  einen  oder  tn  dem  anderen 
II  rechnen?  oder  ob  wir  hinlingUchen  Gmnd  haben,  eolche  Zn- 
ftinde  dnrch  einen  nenen  Namen  zu  beieichnen.  Die  Beschreibnng 
Tcracliiedener  Röihelnepidemieen  von  rerechiedenen  Autoren  icheint 
la  heweieen,  dann  dieeelben  eich  sehr  renchiedett  geaelgt  haben, 
kea  au  anderen  Zeiten  auch  andere  KrinkheHieracheinungen  xu 
jtiH  Bilde  der  Rothein  beigetragen  haben,  wober  ee  denn  ge- 
keaiBien  iet,  dann  Einige  lie  den  Maeem  heigeiihU  wieaen  wel- 
len, Andere  dena  Scharlach,  dasa  noch  Andere  endlich  einen  Be- 
ttend ans  beiden  darin  erblicken,  oder  einen  aelbetatindigen 
Krankheitaproaeee.  Gegen  die  Selbatafindigkeit  eprfeht  meinee 
Brachtena  hinlänglich  die  Wandelbarkeit  der  Ereeheinungen  i« 
terMhiedenen  Zeiten;  unter  einer  Krenkheitabaetardform  weiaa  ich 
mW  nicbta  an  denken,  —  ao  daae  nach  meinem  Dafürhalten  Die- 
jtrigen  Kecht  haben  werden ,  die  die  RStheln  entweder  den  Ma- 
acn  oder  dem  Scharlach,  je  nach  den  Eracheinnngen  der  Bpi- 
dciade,  belgeaihlt  wieaen  wollen. 

Sehen    wir  nach  dieaen  Bemerkungen  noch  einmal  auf  die 
headkritbene  Epidemie  inrück,  eo  werden  wir  nicht  umhin  kdn- 
aca,  die  meiaten  der  FiUe  dem  Scharlach  aniureihen,  wenn  wir 
am  aar   daroki  entwdhnen  können,   ein  hefUgee  Fieber  n  den 
neihwendigen  Zeichen  deaaelben  lu  rechnen.    Zu  einem  gleichge- 
atalteten  Bxnnthem,  welchee  in  den  meieten  Fbllen  ala  dem  Schar^ 
lacb  ihn  lieh  anerkannt  werden  mueete,  geeellten  eich,  mit  oder 
ohne  Vicher,    in    einem  Falle    anginSse  Beechwerden,   in  einem 
anderen  Falle  eine  Scharlachzunge,  oder  Scharlachgeruch,  oder  ea 
folgten  hjdropiache  Eracheinnngen  nach   dem  Yerachwinden  dee 
Exantheme;   in   anderen  FUlen  waren  2,   auch  3  dieser  Erschei- 
nungen mit  dem  Exanthem  Terbnnden,  und  damit  die  Stufenleiter 
wellaihlig  werde,  reihten  sich  charakteriatische  Scharlachfllle  den- 
aelben  an.  — oDass  sich  in  den  Kreis  dieser  unbeefimmt  geaeich« 
neten  Krankheltsfermen ,   die    sich  aber  durch   gam  allmähllgen 
IJehergang  dem  Scharlach  anschloasen,   einige  bestimmt  geseich^ 
nete  Hasemfllle  finden,   scheint  mir  nur  zu  beweisen,   dasa  Ton 
einer.  Yermischung  der  beiden  Erankheitsprozesse  gar  keine  Rede 
•ein  kann.  —  Wenn  eich  uns  hiemach  die  Rdtheln  diesmal  ala 
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^to  ;«ittfe  nAÜMi  ni^iauitim  8diaiUi)ii  dmMlMr,  f9  känB  ^ 
vMleicht  tin  attderti  Mal  -der  Falb  stia,  im  die^Maaern:  alck  » 
ihnlkh  liilde  ForBMn  Terlavfen,  und  aiu  dem  tentqrreclieBde 
Röthtln  hiflsteUeiiy  dann  iv^rde  man  Etatere  gani  zareckaüaaif 
Scfaarlachröthaln ,  Letitara  Maaerardtheln  neniyan  können. 


//.    Berichte  und  Karre&panden%en. 

Bericht  Ober  das  Kinderhospital  in  Münehen.    Auft 

dem  Vortrage  des  Hm.  Dr.  Ha  an  er  am  ScUasse 

des  letzten  Stadien-Semesters. 

Das  bieaige  Kinderkoapital ,  das  erat  yor  acht  Jahren  in 
Jtejerna  Hauptstadt  gleichsam  als  exotiKhea  Gewicfaa  Terptanst 
ifnrde,  hat.  ajch  bei  michtigen  Hindernissen  unter  sorglicher 
Hübe ,  —  die  hier  anbiiaählen  nicht  am  Plutie  Wre  -^  ein« 
Steile  errungen,  -die  es  endlich  im  Jahre  1851  möglich  aaachte, 
dasselbe  anch  als  BUdnngaanatalt  ffir  Studirenda  der  Mediain  an 
benutzen.  — 

Wie  alles  Neue»  noch  nie  Dagewesene ,  wenn  es  in'a  |jeben 
truten  mid  lebensfiUiig  sich  leigen  aoli,  in  sich  lelbst  dl«  Ele-^ 
fnente  yereinigen  muss,  die.  es  erhaltei^  so  ^ar  «s  ai|ch  mit  die-^ 
^  iupataU.  rr  Dieselbe  qiusste  eich  ala  ein  nfitali^ea  nnd  noth- 
wendiges  Institut  erst  erweiseui  und  moaate,  da  auin  aie  als  ^in« 
reich«  Qnfille  snm  ^'kennen  und  Heilen  ron  mancherlei  und  ge- 
wis«  schwierigen  Vebeln  bei  der  erkennnngawflrdigsten  Klasse  der 
Kenachen,  bei  der  Kindheit,  noch  nicht  atatnteamis#ig  acceptirt 
hat,  —  sich  selbst  Achtung  nnd  Anerkennung  nach  Aussen  ver- 
schaffen. Wie  weit  der  Anstalt  und  dem  Vorsteher  derselben 
Qieaea  allein  gelungen  wire,  wenn  nicht  gerade  bei  dar  EröiF^ 
imng:xnm  ersten  Unterrichte  eine  grosse  Zahl  äusserst  wissb«* 
gieriger  und  sclbstdenkender  junger  Mediainer  sick  eingefunden 
bitte,  von  denen  jetzt  noch  einige  mit  Eifer  das  Spital  besuchen, 
kann  ich  nicht  entscheiden.  So  viel  ist  gewiss,  dasa  aeit  derBe- 
n^itznng  dea  Kinderbo^italea  als  Lehranstalt  116  meist  strebsam« 
angehende  Aente,  •—  ohne  die  Hospitanten,  -—  inskribirt  waren, 
Ton  .denen  ein  grosser  Tkeil  auadauernd  die  Anstalt  besucbte,  ^^ 

Ob  nun  der  Nutxen,  den  dasselbe  leisten  mochte,  ein  gros* 
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Mr,  —  ob  4to  4«nr  gttroffeAt  AMr4mpig  di«  recktf  wir,  ^ 
vird  di«  Zeit  Idiren.  ~ 

Da»  bei  efner  nwtii  Grindiag^  -r  hei  riMm.  ne«»ii  ««d 
•ckwierigvn  Fackt  Mitweiie  Handioe^ferliiderfty  Viele«,  TecbtMori 
Verden  miue ,  liegt  am  Tage. 

Der  V^rateiier  dea  Hnapi^alea,  der  ea  veiugaleiia  nirht  an 
Avedaier  ud  gntem  Willen  fehlan  Uoaa,  hofft  tut  die  ZakunCt 
eine  Bdhn  so  hetreCen,  enf  der  er  aejnen  Zuhörern  praktiadMe 
Vorlheüe  für  ihr  dareinaftigea  me4iunia€he8  Wirken  bieten  wird. — 
-  Finden  Sie,  meine  Terekrten  Herren ,  —  Ton  denen  —  ich 
ugt  ea  mit  Freude, —  Hehrere  mit  dem  lokenawartheaten  Eifer 
daa  Kinderhoapital  keanchteni  Daa  nicht,  waa  eine  aolche  Anatalt 
AUea  darbieten  kannte,  nnd  aollte,  ao  bitte  ich  Sie  zu  bedenken, 
daaa  Solcbea  thella  in  der  "Neuheit  und  Unvollkommenheit  dea  In- 
atilatea  aelbat  liegt,  tkeila  aber  auch  dem  Hangel  an  Zeit  zuge- 
Mkrieben  ^erden  mnaa,  da  ea  uns  leider  nicht  fergdnnt  war,  daa 
reicha  jinterinl  mit  der  Anfmarkaamkeit  zn  bekandeln,  die  ea 
veU  Terdient  bitte.  Konnte  ich  daher  im  rerwichenen  Semeater 
leB  theoretiachen  Theil,  in  dem  ich  Sie  mit  der  Vorachule  zur 
Viapoa«  der  Kinderkrankheiten,  mit  den  Entwickelungaetufen, 
wtL  km  adlgemeinen  und  apesiellen  Krankheiten  dea  jugendlichen 
iiltia  bekannt  machen  wollte,  —  ^ua  Hangel  an  Zeit  niaht  ge- 
kn,  ao  hoffe  ich  doch,  daaa  Sie  im  Ambulatorium  nnd  in  d^r 
Klinik  aelbat  Hancbea  geaehen  und  erfahren  haben,  daa  Ihnen 
gewiaa  fruchtbringend  für  Ihre  irztliche  iaafbahn  aein  wird.  Im 
kommenden,  ^meater  werde  kh  einen  genanar  geordneten  Gang 
in  meinef)  Vortrigen  nnd  in  der  Abhaltung  der  Klinik  und  dea 
Aaümlaterinma  befolgen,  und  Sie  werden,  meine  HH.,  im  Kin-^ 
derhoepitale  ateta  wUikoaunene  Freunde  aein.  — 

Unaere  Wirtaamkeit  Im  Jahre  IS^'/««  ergibt  eich  aua  fol- 
gender kurier  Darlegung.  In  der  Zeit  vom  1.  Auguat  1853  bia 
1.  Auguat  1851  wurden  Ton  nna  in  Sumaui  1929  kranke  Kinder 
behandelt,  da?on  317  im  HoapiUle  und  1612  Im  Ambulatorium. — 
DaiuUr  wf  ren  Kinder  unUr  1  Jahre  641,  ^en  1-^  Jahren  448, 
T»n  3—6  Jahren  362  und  Yon  6—12  Jahren  47&  —  Eheliche 
Kinder  1338»  uneheliche  Kinder  591.  —  Hännlichen  Geachlechtaa 
waren  943  nnd  weibHche n  986.  —  Seit  einem  halben  Jahre  lieaa 
ich  auch  aehr  aorgfUtig  diejenigen  kleinen  Kinder,  die  künatllch 
aafgefuttert  wurden,  Ton  denen,  die  die  Bruat  erhielten,  geaondert 
noiiren,  und  ea  ergab  eieb,  dua  die  eratere  Kategorie  202  Kinder 
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begriff,  T<m  defttn  T7  Aeilireit«  fie  Brau  triii#ikii,  theilweiw 
aber  kfinstlidi  cniihrt  vurden,  125  jedoch  gnr  kdiM  Brii^  e^a- 
dtrn  die  NaMiig  «ir  kfiiiellidi  erhielten.  -—    . 

A«i  /icemden  Gemeiiid^o,  die  beieit  iiiehl  der  SUdtJiiiickeii 
angehdrig,  waren  296.  ->—     . 

Da«  8terhli€h|[eltayerhiUiiiB8  .atelit  eich'  im  a^gekafenen 
Jahre  besondere  gfinatig.  Wir  haben  iai  Hoepitale  te»  3t7  kra»- 
ken  Kindern  ijnr  14  verloren,  ea  wnrden  aber  13  ungelielU  nnd 
57  nnr  im  gebesaerten  Zaatande  entlaaben. 

ImAmbolatorinm  weift  daa  Tegebnch*  75  Todte  nach«  'Die 
meiiten  .Ojtfea  forderte  die  Atrophie,  nämlich  25,  —  obwohl  ea 
mie  in.  yielen  Fillen^  wie  Sie  eich  erinnern,  bei  eelbst  bis  i« 
Skeletten  abgemagerten  Kindern  von  sorgsimen  ^tern,  die  nneera 
Biitrorschrlften  befolgten,  nnd  die  Sie 'ans  alle.  Tage  den  Mntteni 
md  Wartfrauen  in  Erinnerong  bringen  hören,,  gelang,  aotcha 
Kinder  an  heilen.  Sie  haben,  auch  in  geeigneten  JiüOB  tob 
therapeutischen  Mitteln,  namentlich  von  Argent.  nitrfcnm,  Kalamel^ 
Rhabarber,  kalt  beteitetem  Chinarindenextrakt »  eintgen  Eiaen- 
priparaCen  herrliche  Wirkungen  gesehen. 

Wir  rerloren  8  Kinder  an  Pnevmonieen ,  6  an,  Langenftibee^ 
kolose,  5  an  Colitis  djaenterica,  5  an  granntirender  Menlngitk» 
3  an  Kmp,  2  an  Noma  odea  Waaaerkrebs  n.  a.  w.    Am  Kend^' 
httsten  selbst  Terloren  wir  nur  ein  halbjähriges  Kind,  das  wihrtnl 
eines  heftigen  Hvatenanfallea  smffokatorisch  an  Omlide  ging.  Dar* 
selbe-  komplirirte  sich  in  8  Pillen  mit  Lnfirohren  -  and  Lvngeii* 
eatfAndong,  die  xwei  Mal  einen  tödtUchen  Aoagangnriim.    An 
Masern  rerloren  wir  kein  Kind,   obwohl  nicht  au  sagen  ist,   wl« 
fiele  Kranke  dieaer  helmtfickisehen  Krankheit  nodi  apiter  aum 
Opfer  fallen  werden.    Epidemieen  herraehten  in  dieaem  Jahre  un- 
ter den  Kindern  bia  auf  die  leisten  Monate  gar  nicht,   erat  seit 
2  Monsten  ist  der  Keuchhusten,  der  aber  sporadiach  in  Manchen 
inmier  Torkommt,  —  in  grosserer  Ausdehnung  Torgekommen  und 
mit  ihm  die  Masern.  —    Ueberhaupt  haben  wir  aeit  einer  *Reihci 
Ton  Jahren  die  Beobachtung  gemacht,  daas  Keuchhusten  und  Ma- 
sern  in  der  Regel  gemeinschaftlich  Torkommen.  —    So  aah  ich 
adion   awei  Mal  nach  einer  Masemepidemie  den  Keudihuslen  in 
weiter  Ausbreitung  vorkommen,   und  zwei  Mal   auf  den  Keuch- 
huaten   die  Masern    folgen.    Beide  Krsnkhelten   haben   offenbar 
nahe  Yerwandtachaft  mit  einender,  und  ea  scheint  eine  und  die- 
selbe Luftkonstitution  das  epidemische  Herrortreten  derselben  au 
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^ptadcB,  fo  im§  im  KmkMtM$M  mil  ftedU  itn  EranUeitea 
4er  RetpfratioiiforgiiM  bei^eiihlt  wird,  und  ei  uHn  gewagt  er* 
•cheint,  dieselbe  ab  Nesroee  n  beieichDen. 

Nach  KranUieiUklaseeii  eingclhellt,  liefern  die  Spitalbficher 
felgea^^  Ziffern.    Behandelt  wqrden: 

•)  Bildnngafehler  nnd  angeborene  Krankheiten  39,  darunter 
8  aii'Adhaeeio  lingnjie,  6  an'Hjdrokele  und  Hernien,  2  an 
Stnma  eongenHa  (angebor.  Kropf),  2  an  Verbildung  der  Hände 
■nd  Füiae,  1  an  Atreeia*.  Taginae,  1  an  Nae?aa  Taatalaris  u.  e.  w. 

Wae  die  Behandlnng  des  letzteren  oder  der  erektilen  6e- 
ediwnhto  anbelangt,  ao  bewies  Ihiwn  das  ^4  *^*'^'  alteHidchen, 
das  ich  Ihnen  in  der  leUtered  Zelt  des  Semesters  TonusteUoB 
Gelegenheit  fand,  die  herrliche  Wirknng  der  Vaccination  avf  den 
HaeTVj.  Das  fra^iche  Kind  hatte  -einen  das  ,  ganze  linke  obere 
Aegenlid  bedeckenden,  einige  Linien  üb.er  die  Hant  herrorragen* 
den,  rethUanen  Fleck.  Ich  habe  in  Ihrer  Gegenwart  nicht  allein 
!■  UnAreise  des  Jlaeyiis,  sondern  auch  .«in  .Kitte  desselben  die 
Ljmpht  anf  ahnliche  Weise  wie  bei  gewöhnficher  mit  12 — 15  Na- 
MsÜdien  eingeführt,  «nd  der  höchst  gelongei^e  Erfolg  ist  Ihnen 
bckant.  Mit  den  Irnj^osteln,  die  eich  ab  grosses- Maal  Aber  da* 
gnu  A«ge  emporheben,  und  bei  den  Angehörigen  die  groMtem 
BtisifBiaee  erregten,  nnd  wogegen  ick  in  den'Tagep  der  leb- 
haften Eatsändnng  nnr  kalte  Fotnente  nnd  Bedlnng  der  Geechwnbi 
sewesden  liess,  rersch wand. der  Naeme.  Di«  schöne  Vernarbong 
ist  gvgen  die  anffallende  Entatellung  ner  gering  in  Anschlag  zu 


Ba  ist  dieses  der  dritte  Fall,  wo  mir  mit  solchem  Verfahren 
die  Tdlkemmene  Heilnnf  erektiler  Geschwfitste  gelang.  — 

An  Hantkrankheiten,  nnd  zwar  an  ahnten,  litten  91,  damnter 
ST'an  Masernj  ^1  an  modifizirten  Blattern,  6  an  fleberkafter  Ur- 
ticarin.  An  chroiiischen  litten  155,  woTon  59  an'Scabiea,  die 
alle  dnrch  nnaefe  einfache  Behandlnng*  im  eigenen  Krätizimmer 
in  kör^ester  Zeit,  nämlich  ,in  1—2  Tsgen,  sicher  und  ohne  Rdck- 
Call  feheilt  Tv'den. 

An  Krankheiten  der  Mnnd-.nnd  Kachenhöhle  100,  darunter 
23  «I  Slomacace,  12  an  Diphtheritis  eris,  3  an  Noma  oder 
Weeeerkrebs;  —  ubei^  letzteres  Leiden  finden  Sie  ron  uns  eine 
writlittf^e  Beschreibung  in  Henle  nnd  Pfonfer'a  Zeitschrift. 

An  Krankheiten  des  Magens  und  der  Gedirme  430,  nimÜch 
aa  Ceterrhns  in|estin«  acntne  und  chronicuo,  nnd  in  Folge  des- 
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•elbea  an  Atföpdia  195,  m  leidileB  DjBentirieei  (CoIiUt  ilj^fii-< 
ttffica),  an  ^a8triscfa-t3^hö8cii  Flabern  45,  am  Stati»  gaatricilt  55» 
an  HelmintbeD  15,  an  Gholerina  infastiim  6. 

An  Krantcheittn  ier  Lmflvege  206,  und  xwar  an  Catarili. 
broncbialis  (akuter  und  chronischer  Bronchitis)  61,  an  Ppenmtf- 
nieen  27,  an  Ken^khvstan  87,  an  Larjngospasmns -8,  an  pri- 
nirem  und  sekundirem  Kmp  10. 

An  Herkkrankhetten  4,  darenter  ein  Midchen  Ton  8  Jahron 
an  Myo  -  und  Perikarditis  bei  bestehendeof  akutem  Gelenkrheuma- 
tismus. 

An  Krankheiten  der  Leber  10,  nftmlich  2  an  akuter  Hjper- 
trophie  und  2  an  Ikterus. 

An  Krankheiten  der  Nieren  2,  und  iwar  beide  an  Eiweisi- 
hamen;  der  erste.  Fall  in  Folg«  eines  akuten  Exanthems,  der 
andere  durch  Erklltung  entstanden.  — 

An  Krankheiten  der  Blase  4,  nimlich  2'  an  Ineantinentia 
urinae,  1  an  Er^einangen  einer  Gystitis  und  1  an  Catarrhiu 
resfcae. 

An  Krankheil^n  der  Gaschlcehtsorgmie  15,  an  Krankhcitaii 
der  Schilddruse  4,  des  Bindegewebes  17,  das  Ohres  14,  der  Ga* 
lenke  27,  —  woTon  die  meisten  das  Hflft-  und  Kniegelenk 
(Kexarthr^cace  und  Gonarthrocace)  betrafen.  Diese  Gelenkrat^ 
iiterungen  finden  sich  Idder  oft  iil  unserem  Hospitale,  ohne  dnaa 
irir  Tiel  gegen  sie  austurichten  vermögen. 

An  Krankheiten  ^des  Gehirnes  uAd  Rückenmarites  79,  danintar 
viele  an  Heningealleiden  mit  dt^ren  Folgen  (hydropischen  Ergia* 
sen).  An  Krankheilen  des  peripherischen  Nerrensysteraas  7,  voran- 
ter  einige  Kinder  mit  idiopathischen  Lihmangen,  ein  Leiden,  das 
hödiBt  interessant  ist,  tind  Aber  des  ich  schon  im  Laufe  des 
Jabk'es  geeprochen  habe.  * 

An  spetlftscben  Krsnkheiten  394,  darunter  40  an  Syphilis, 
1  an  Skirrhus;  die  übrigen  an  Skrophulose  und  ^n  Rhachitis,  dia 
Sie  unter  jeder  Form  vohl  sattsam  kennen  gelernt  haben.« 

An  Augenkrankheiten  139,  ron  denen  die  grÖ8s.ere  Zahl  auf 
Skrophulosis  beruhte ;  es  iraren  darunter  10  Fille  von  Ophthalmia 
neonatorum,  bei  welchen  Sie  sich  von  der  trefflichen  und  raschen 
Wiri[ung  des  Hdüensteinea  überzeugt  haben« 

An  chirurgischen  Krankheiten  158,  und  zwar  an  Wunden, 
Abszessen,  Luxationen,  Frakturen,  Hernien,  Prolapsus  u.  s.  w. 
Leider  aber  audi  eine  grosse  Zahl  von  Kranken^   dia  aigeallidi 
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in  ihAfUfint  ang^hSrtfn,  dU  aber  hi«r  in  Mtnehen  in  ded 
HiBd«ii  wiTenttiiidiger  Laien  isl,  und  mehr  Schadeb  als  Nullen 
hiffet.  Es  kamen  nimlich  Tor:  Verbrfimmungen  der  Wirbelainl«, 
der. Binde,  der  ftee  n.  s.  w.;  ferner  Fälle  von  Spina  Tvntoia, 
Kariet,  Nakroae  n.  a.  w. 

lüt  die  Darlegung  eines  aelir  in'a  Einzelne  gehenden  Ba-> 
riAtea  feMt  mir  dieaea  Hai  die  Zeit,  da  vna  eben  am  Sehlnsao 
in  Stmeaters  die  achnell  tur  Epidemie  sich  steigernde  Cholera 
überraschte.  Ich  werde  jedoch  bei  einiger  Hasse  'diesen  Bericht 
n  erginien  suchen,  nnd  ihn  dann  im  Journal  für  KinderkraiA-^ 
heilen  TerdllBiitlichen ;  so  wie  ich  auch  fir  das  nichate  Semester 
fie  Absicht  liege ,  nicht  allein  am  Schiaase  eines  jeden  Honataa 
IbDen  die  merkwflrdigaten  Krankheitsflille  la  ei;|diren,  sondarn 
Ibsen  andi  über  Wiiterungayerhflltniase,  die  gerade  auf  die  Krank- 
bciten  der  Kfnder  so  entschiedenen  Binflass  ausüben,* die  Resul«> 
täte  eigener  Beobachtungen  Tonutragen.  •--  Bia  dahin  Verden 
lieh  die  Untersnchungen ,  die  ich  über  Puls,  Res)»iratien  niid 
■aittemperaiiar  der  Kinder  anateile,  so  weit  gediehen  aein,  daaa 
iA  darüber  »anriiea  WerOroIle  Ihnen  taHtheilen  und  rerdifent* 
Mm  kdiuian  werde. 


lU.    KImUeen  und  Hospitäler. 

Hospitad  fttr  kranke  Kinder  ia  Paris   (Abtheilang 
de&  Herrn  Gnersant). 

üeber  die  komplizirte  Hasenacharte    und    deren 
Behandlung. 

fai  nllca  gnten  Werken  findet  man  ohne  Zweifel  dieaen  Bil- 
dungafehler  aehr  genau  beschrieben  und  dabei  aicherllch  auch 
eine  aergfUtige  Schilderung  der  yerschiedenen  Operationamethoden 
dagegen.  Damit  ist  je  doch  der  Gegenstand  nicht  erachopff,  denn 
es  finden  aidi  immer  neue,  unerwartete  Punkte,  die  eitle  Aeo- 
derung  in  den  bekannten  Regeln  gebiaten  und  ea  iat  daher  von 
Wichtigkeit,  die  Erfahrungen  ?on  Zeit  zu  Zeit  kennen  su  lernen, 
äe  aelche  Hinner  sich  angeeignet  haben,  welche,  wie'  Herr 
Guerannt,  eine  sehr  umfassende  Praxia  besitzen.  Wir  theilen 
daher  anch  das  Polgende  mit,  ohwoU  e»  Vieles  enthält,  daa  den 


Lesern  dieser  Zeltsdirift  sehr  woid  bekannt  iil,  aber  gerade  4ia 
kenplixirle  Haaenscharte  gibt  ihm  Gelegenheit  sn  naneher  na«eii 
Iiehre. 

In  froheren  Vorleiiingen  hat  Herr  6n.  aieh  wiederholentUck 
fiber  die  Vortheile  ausgesprochen,  welche  die  Frihi^ration  der 
ebafachen  vnd  der  doppelten  Hasenscharte  bei  den  Kindern  hat; 
er  ist  derselben  Ansicht  in  Betreff  der  komplisirten  Hasenscharte. 
Gleich  oder  kurze  Zeit  nach  der  Gebvrt  mit  der  Behandlang  einer 
solchen  Deformität  wenigstens  xu  beginnen,  scheint  ihm  in  Tis« 
1er  Beiiehnng  rortheilhaft  an  sein;  die  missgeatalteten ,  Torsprip« 
genden  Knochenpartieen  lassen  sich  nimlich  in  so  friher  ZmI 
leichter  ansscbneiden  nnd  ftnrockdringen  ^  als  in  einer  aplteren 
Periode  *9es  Le|^(ns ;  die  Spalte  des  Gaumengewdlbes  ▼erminderl 
sich  nnter  methodischem  Dmcke  mehr  and  besser  in  dem  frilhealen 
Lebensalter,  in  welchem  die  Knochen  noch  eine  sehr  bedentendt 
Biegsamkeit  haben,  sp  dus  man  in  Stand  gesetzt  wird,  den 
Ossififcation^rozess  gewiasermaassen  in  einer  richtigen  Lage  ab- 
lawarten ,  oder ;  mit  anderen  Worten ,  dass  die  in  aine  richtigt 
Lage  gebrachten  9  noch  biegaamen  Knochen  daifn  dnreh  die  Oasi- 
fikation  so  zu  sagen  erstarren  und  bleibend  werden.  Badwch 
wird,  wenn  nicht  eine  roUstindige  Verwachsung,  doch  jedenfalls 
eine  sehr  bedeutende  Verengerung  der  Spalte  erzielt.  Freilidi 
nüsslingt  in  diesem  frühen  Alter  die  Operation  der  Hasenscharte 
noch  ziemlich  oft;  es  hingt  dieses  Ton  mehreren  .Brsachen  ab 
und  besonders  ron  der  geringen  Dicke  und  Weichheit  der  Tex- 
turen, auf  welche  man  zu  wkken  hat,  allein  ein  MissKngen  <fcr 
Operation  im  zartesten  Alter  verhindert  nicht ,  sie  spiter  von 
Neuem  yorzunehmen ,  und  gelingt  die  Operation,  so  gewährt  die 
Herstellung,  der  Lippe  dem  mit  der  Hasenscharte  behafteten  In- 
diyiduom  einen  überaus  grossen  Vortheil.  Diese  Vereinigung  er- 
aei^fl  das  Naturbestreben ,  eine  Annäherung  der  Oberkieferknochen 
an  bewirken;  dieses  Naturbestreben,  das  durch  die  geschlossene 
Lippe  begünstigt  wird,  findet  noch  eine  riel  mäditigere  Stiitie 
in  eiiftm  unterhalb  jedes  Wangenbeines  von  aussen  wirkenden 
pusenden  Drucke.  Die  Vortheile  der  IVfiboperation  bei  der  kom- 
plisirten Hasenscharte  sind  also,  wie 'Hr.  6u.  überzeugt  ist,  na- 
läugbar. 

Die  kompUairte  Hasenscharte  bietet  verschiedene  Varietäten  dir. 

1)  Es  ksnn  zu  einer  Zeit  des  Intrauterialebess  eine  veno« 
gerte  «der  bhleriiafte  Vereanigang    dar  beiden  Theilo  dea  Kno* 


ckBs  ii  te  Art  ttattgthiiil«!!  hiAHi«  daai  der  vMte»  Thtii 
im  GavMBftrtsaUM  «ad  dei  AlT«oltrraiidet,  welehet  du  0$ 
iMtfiTim  der  Thiere  dvitdlt,  «kgewidien  Ist  und  dtmitdie  diri» 
ntseadttt  Zikne  twiKben  den  Rindern  der  Li^nepalte  einen 
Ver^mg  bilden.  In  eolehem  Falle  mvM  man  die  Zikae  weg- 
■ehmen,  wenn  aolcbe  im  Wege  iiad,  and  dann  die  LiH^enepalka 
Tereinigen.  Sind  Zihne  nicht  Torhanden,  eo  iet  die  OperatfDn 
einfachen  Sobald  die  Lippenspalte  remarbt  ist,  mnaa  man  den 
ferstehenden  Zwischenkieferknechen  in  eeine  nonmde  Lage  sn^ 
lickdringen  und  es  geschieht  dieses  am  besten  mittelst  eiaea 
federnden  Dmckapparates,  der  eeinea  StAtapunki.  am  hlnteeen 
Tbeile  daa  Kopfes  findet  und  ron  terne  anf  die  DefonnlUit  wirkt. 
Ein  anhalteftder  Dmck  durch  die  normal  gestalteten  W«lckthdle 
bindnrck  auf  die  Portien  des  ansgewichenen  Knochens  Tertnag 
aikr  waU,  denselben  allmihlig  in  eine  nennale  Lage  mi  bringaa^ 
ia  der  «  ^erwachsen  kann,  wann  die  OpemMon  frühe  genng 
fergenoaaaen  wird^ 

2)  Die  Spalte  der  Oberi^pe  kann  mit  einet  wiAUekel 
Ttmanng  des  GanmengewMbea,  bisweilen  aeibet  dea  Ganmanw 
N|ds,  Tvibnnden  sein.  Diese  Deformitit  findet  sich  ikmlick 
bMi.  Jedes  Jahr  bakemmt  Hr.  6n.  mindeatena  2  bis  3  HU^ 
ar Behmndlnng  nad,  wie  die  meisten  Chimrgen*,  ist  anah..eff 
fa  ÜHBiuig,  dass  gleich  Im  Anfange  nicht  sehr  rial  gethan 
vmdem  kann.  Han  mnss  die  Oberkieferknoehen  «itlibt  eines 
Bnskapparatea  einander  an  nikem  sncken,  dabei  aber  aargfUliB 
damf  ashien,  daaa  die  Peletten  nnierhalb  der  Wangenbeine 
siUen  vnd  in  Folge  ihres  Druckes  die  Haut  sich  nieht  nbeiire, 
vu  bei  remachlisaigter  Aufsicht  leicht  geschieht.  Ans  diesem 
Grande  kenn  aber  auch  der  Druckapparat  nickt  lange  gemal 
beibehalten  werden  und  da  er  nur  sehr  langsam  wirkt,  ae  kanh 
amn  nur  dann  Erfolg  koffen,  wenn  die  Kranken  und  ikre  Angi^ 
kirigen  Geduld  genug  haben,  wenn  der  Apparat  gut  angepaaat 
ist  und  dem  Zwecke  foUkenmien  entspricht  und  wenn  er  gehörig 
iberwacht  wird»  Man  macht  in  diesen  Fillen  die  Operation  .der 
Lippen^lte  sehr  frühe  und  verschiebt  die  Vereinigung  der  Qau* 
menspalte  bis  auf  spitere  Zeit. 

Ea  gut  heutigen  Tages  als  Regel ,  die  Gauminnaht  ^  wie 
Prof.  Rem  gelehrt  hat,  bis  su  einem  reiferen  Alter  su  Ter* 
schieben  ,  in  welchem  die  Individuen  veretindig  ganug  sind,  den 
Voisdmften   dea  Operateuia  atrang  Vdge  mi  lelaten   und  nkht 


Aurck  me%e  od«r  unsMflidie  Beiroguigf^B  dtn  HtMf  ta 
fl^rm,  uod  In  welchem  ferner 'daf  Ganmenfefel  dick  gftnng^  fol, 
m  nidil  ein  leichree  Durchreliet«  der  Snlttren  m  gettaltea  mtd 
endlich,  in  welchem  dae  Anieinarnderstehen  der  Kiefetknochen 
flich'aehon  yon  aelbat  bedentend  rednihrt  hat.  Hr.  Gn.  aehreiht 
daa  ao  hinige  Miaaiingen  der  Haaenscharloperation ,  irenn  Ae* 
•elbe  nnter  diaaen  Umatlnden  bald  nach  der  Geburt  gemacht 
wird,  den  Mangel  an  SttUie  für  die  Sntnren  in,  d«  h.  dar«- 
Stiitie,  wekba  aonat  der  geschloaaene  Kiefer  gewihrt  und  die 
hier  darum  fehlt ,  weil  die  Spalte  dea  Oanmengeirölbeff  in  dieaem 
frühen  Alter  noch  an  groaa  iat 

3)  In  einer  dritten  Varietit  iit  die  Spalte  der  Kieferknochen 
mit  einem  Vorapmnge  dea  Oa  inciaiimm  oder  intermaziilare 
nach  Tom  Terbnnden.  Anatomisch  irohlbekannt  iai  ea,  wie 
dioaer  letstere  Knochen  eich  einkeilt  und  mift  dem  'Kieferknochen 
ferwichat.  Bei  manchem  Henachen  kann  man  noch  deutlich  in 
apiteren  Jahren  diese  Sntur  erkennen  und  aelbat  einen'  kleiiaiea 
Vorpning,  der  jedoch  nicht  yiel  anf  alch  hat,  bemerken.  'Allein 
disfor'  Forq^ng  kann  aehr  bedentehd  aeln ,  ao  daaa  die  In  ihm 
altitendin  Schneldeslhne  aehief  nach  Tarn  henroiragen,  statt  par^ 
pendlkalie  sä  atehan.  Damit  ist  denn  meiatena  eine  Lippenapalti 
farbimden  und  bevor  man  snr  Operation  derselben  aehreiM, 
mnia  min  aehr  früh  achan  miRelat  eines  Drackappavalea ,'  der 
?an  beiden  Wangen  aoa  wirkt,  dahin  atrsben,  die  auaeiBNin4ar 
aMhendan  Partieen  des  harten  Ganmena  mehr  in  nihenii  «nd  n 
gMcher  Zeit  den  Tom  Zwiaehenkieferknocben  gebildelen.  Vor- 
sprang  zu  bekimpfcn.  Letaterea  kann  anf  iweifache  Weiaa  g«- 
achehen.  Nach  der  einen  Methode  nimmt  man  mtttebt  adinet* 
dender  Zangen  den  Knochenhdcker  hinweg  nnd  verfihrt  dann  mit 
der  Spalte  der  Weichlheile,  wie  mit  der  doppelten  Haaeoscbarte^ 
Bei  dieaem  Verfahren,  welchea  man  die  alte  Methode  nennt, 
Verliert  die  Lippe  einen  merklichen  Theil  ihrer  hinteren  Stütze. 
So  wie  die  Kieferknochen  einander  genähert  aind,  bilden  aie  nach 
Tatna  su  einen  Winkel;  die  Krfimmung  dea  oberen  Zahnbogena 
TarHert  an  GrSsae  nnd  wird  dann  ron  dem  unteren,  bedeuten« 
deren  Zahnbogen  gewissermaassen  umfasat.  Ea  entatebt  auf  diaaa 
Weise  eine  *  Deformitit ,  welche  das  Kauen  sehr  beacbwerlich 
macht 

Ana  diesen  Gründen  iat  das  obengenannte  Verfahren^  welchea 
liln'Ftnnco  nnd   Lafaya  beaondera  geübl  wurden   Teriaaaen 
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vMdtA  xai  muk  bl  g^nid  im  GegeBtheilii   dtftvf  rttjigwgw» 

in  Knachenhöckcr  »&  erlMiU«ii)  aber  Um  in  «iBe  richtigflr»  Lag» 

n  briBgtJk    Ditft  «weite  Methode  ist  Ton  Deeavlt  eSagefAhrl. 

Dieeer  groeee  Chirurg  driagte   mitlebi  eiiiei  Dmdnreitftaiidee  He 

ver^riagende  Portioii  aacb  hinten  and  hatte  mehrere  Male  gnietf 

Krug.    Andere  Operateure  aber,  namentlich  Geneeul,   begnfi- 

pa  lieh  nicht  mit  dieeem  allmlhligen  Drucke,  eondem    dringen 

in  Knochen  gewaltaam  lorück  in  eine  richtigere  Lage*  Die  Er* 

Mtnng  dee  Zwiachenkieferkoochene  iet  wichtig  genüge  um  dieaer 

lenen  Methode  Tor  der  alien  überall  den  Versag  an*  Tenchaf- 

ba  and   im  ▲llgameinen  iet    daa  Verfahren   von  Geneonl    mit 

ciaiger  Modifikation  dae  jetat  üHiche.  Man  hat  aelbet  nicht  mehr 

ler  dem  gewaliaamen  Zurückdrängen  dee  Zwiachenkieferknodiena 

ü»  darin  ailaendnn  ZIhne  aufgeaegen,  wie  Geneoul  ea  gethan 

bit,  eondem  naan  hat  dae  Stfick  mit  den  Zihnen  lurftckgedringt 

lad  ivar    nrii    gans    gutem   Erfolge.    Vor  einigen  Jahren   hat 

Blandin  dnn  Verfahren  dahin  modifisirt,  d'aae  er  aueret  «ue  der 

Terdcren  Spalte  dee  Ganmengewdlbee  aüttelet  eehneidender  Zangen 

eia  YßcmiB«e  Loch  gebildet  und  dann   den   Zwiaehenklefeikno- 

chmfai  dieee   Ucke  gleichaam  eiagefngt  hat*    Dieeea  lolatero 

V«Iibiia  iat  ia  ^eueeter  Zeit  Toa  Hrn.  Ga.  and  aagenommen 

weidia;  er  lieea  m  dieeem  Zwecke  ein  echneidendei  Inetrameat 

iafcrtigan ,,  mitteilt  deeaea  man  leichter  dar  Loch  anaechaeidea 

immte.    Die  Schleimheu^rlnder   ailieaea  abgetragea  werden^,   am 

Uare  Wuadrander   su  haben  und  sein   eben  .erwihntee  Oateotom 

geaigi,  um  euch  den  Vomcr  an  lurchachneidan. 

Daa  Verfahren  Gneraant'e  gegen  die  hier  erwihnte  Komi* 
plikatioa  .  der  Haeenscharte  iat  jetat  f<rfgeadea:  Im  ereten  Akte 
rith  er,  'den  Vomer  au  durchschneiden;  so  wie  dieses  gcKhehen 
ist,  dringt  er  ien  rorstehenden  Knochenhöcker  mittelst  eines 
Plasterstreifens  oder  eines  Streifens  KantMhuck,  oder  mittelst 
tiaee  paeeenden  Druckyerbandes  suruck.  Im  sweiten  Akte  be« 
schiftigt  er  sich  mit  dem  mittleren  Lappen  und  der  l^tlte  der 
lippea.  Ist  dieser  mittlere  Lappen  sehr  rudimentost  wie  ee  bie- 
▼eilen  der  Fall  iat,  so  ist  es  besser ,  ihn  su  ^fern  und  dann 
tird  er  bei  der  Belebung  der  Spaltrinder,  der  Lippe  mit  wegge- 
aemaaea»  eo  daea  diese  nur  eine  einsige  Spalte  bildet.  Ist  dsa 
Mittellippchen  aiemlich  dick,  Wo  kann  man  sich  dessen,-  wie 
Dupujtren  gethan  hat^  bedienen»  am  die  Naieascheidewand 
la  bildea,  wean  dieselbe  fehlt)  ama  musa  ea  dana  woad  amchea, 


M  «MporhftWn  gtifen  di«  Naie  und  damlbil  Atiri».  Iit=  dM  gt* 
nasnie  Llppchan  hnH  ^utd  erstreckt  et  aich  fast  oder  gant  bia 
xam  Raade  der  Lippen ,  so  nraee  man  ee  ffir  die  BUdniig  dea 
nittlerbn  Tbeilea  benntaen  und  dann  Terfahran  wif  bei  d^pelten 
ilaieniehartcn$  d.  h.  man  beflr  eret  eine  Spalte  und  14  Tage 
bis  4  Wocben  nsdiber  die  andere  Spalte.  Herr  611.  empfieblt 
besonders  die  Operstien  der  doppelten  Hasenscharte  in  ivei  'So 
getrennten  Zeiten;  er  hielt  dieses  besonders  bei  Kindern  fDr 
nichtig.  B.  Bell  fdrchtele  bei  der  Operation  der  doppelten 
Hasensebaile  in  einer  und  derselben  Zeit  eine  so  lebhafte  Bttt'* 
^rtodnng  und  selbst  den  Brand  des  mittleren  TheAes  in  Fbige 
der  Ton«  awel  Seiten  drückenden  Suturen.  Andererseits  (äetet  die  ' 
Operation  in  airei  Zeiten  den.  Vorthell  dar,  daas  sie  4^^'  nög- 
lickerwelse  ans  der  Tbätigkelt  der  abaiehenden  MnSk«!  dir  Lippe 
entspringenden  Schaden  rerhOtet.  Die  iui^tn  Seltd  der  Spalte 
wird  von  diesen  Muskeln,  weil  ihnen  die  Antagonkten  fehlen, 
mehr  oder  minder  schief  nach  unten  und  aussen  gesogen.  Vtr- 
auehrt  man  nun  die  Vereinigung  beider  Spalten  auf  ein  Mal ,  so 
liehen  die  genannten  Muskeln  auf  der  efaien  Seite  nach  rechts, 
auf  der  anderen  nach  links  und  aerren,  wenn  nicht  die  grosate 
Vorsieht  dagegen  angewendet  wird ,  die  in  KonNkt  gebrachton 
TheUo'Wiedet  auseittsnder,  so  dass  der  MitteHappen  Wieder  ise- 
Urt  ist«  Trotz  deisen  wird  heut  au  Tage  immer  doch  die  dop* 
polte  Haienacharto  nicht  in  iwei  Zeiten ,  sondern  in  einer  Zelt 
oporlrtL  < 

Um  die  Hasenscharte  selbst  m  heiten,  genfigt  es  nichts  Mos 
die  Spaltrinder  su  beleben,  sie  an  einander  zu  bringen  und 
miltelst  Suturen  im  Kontakte  au  halten,  sondern  man  musa 
auch  su  rerhindern  sucheh,  dass  sie  geserrl  werden,'  um  dio 
adhisire  Eattündung  in  gehörigem  Grade  und  gleichtirmlg  auf 
die  ganze  IHcke  der*  Spaltrinder  wirken  lassen  zu  können.  Es 
gibt  mfhrera  Umstände,  welche  eine  solche  Zerrung  nach  aussen 
hin  ▼erantasaen;  so  die  natfirliehe,  den  Theilen  inwt)bnende  Ela- 
stisltlt,  ferner  die  Aktion  der  Muskeln,  die  besonders  in  der 
Zormng  der  Mundwinkel  nach  unten  und  aussen  hin 'sehr  mich' 
tig  ist  und  die  Adblsionen  der  Rander  und  der .  oberen  WinkeF 
der  Spalto  mit  der  iusserea  Fliehe  der  Oberkieferknoehen  an 
einem  von  der  MittelÜnie  entfemien  Punkte.  Alle  ditose  Momente 
iiuss  man  möglichst  abMwenden  oder  waulgatens  in  ihrer  Wir-> 
kung  m  mildarn  suchen ,   um  eine   definitive  und  in  jader  Be- 
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lithaiif  wteidieiinrertli«  VerrinifaBf  itt  mMea*    Zitr  Zeit  iw 
Op«ratim    kaim    man,    wie    Dupuytren  angeretlieii  hat,    die 

.  TciiareM  in  einer  groaaeren  e4er  g^nfereil  Streelte  Ton  ihren 
AnheftoBgen  nn  den  O^rkieferknoeben  lileen  nnd  dieee  Lemng 
aelkel  bis  twr  Fosaa  caiiina  fcrteetien.  Geg^n  die  naUMiche  Re- 
Irakti^n  der  Weicktheile  und  gegen  die  Wirkung  der  hinabiieheiH 
den  Hnakeln  hat  man  rerechiedene  Mitill  «efipfolileB,  ao  namenl-^ 
lieb  den  Petit'achen  Verband,    d^n  wehl  Jeder  tennt  und  der 

^  Mcb  TOM   melireren  Giimrgen    angewendet  wird   und    beaondere 

Ven  Rnax  aehr*  gerfibmt   worden* iat«.  Abir  bei  aUer    Sergfalt, 

die  itfan  auf  diesen  Verband  rerwendef ,  kann  man  nicht  Terhin- 

dem,    dnsa  die  einaeinen  Stucke  nachlaaaen,  beeoudere  bei  Kin* 

ieni  nad    Frauen;    da    eie    andie  Htitxe    oder  Haube    befestigt 

Verden y   eo   rerlient  sehen  der  Verband,    bei    der  Neigung   des 

Kopfes  Mch  der   einen   oder   anderen  Sbite  bin,   an  Festigkeit; 

■an  mtins  ihn  dann  entweder  Iheilweise   abnehmen   und   wieder 

«legen,  was  offenbar  nachtheilige   Zerrungen  auf ,  die  Tereinigte 

Wudo  anefibb,   oder  man  liest  den.  V.erband,   wie  er  iet^  und 

eadU  dnreh  Stecknadeln  da  nacbcubelfen ,  Vo  er  alch   gelockert 

bat,  was  einen  sehr  unsurerlissigen  Nbthbehelf  gewlhrf.    Ken 

bat  deanaeh  meebanische  Appai^to  erdacht ,  n^elcbe  so  etngerich- 

M  sind,  dnes  sie  mil  Pelotten  die  Wangen  nach  torne  dringen^ 

aüeta  sie  haben  den  Fehler,   dass  sie  sehr   oft  abgleiten  und 

iHunillch  bei  Kiniern  höchst  beschVerUeh' werten. 

iMo  nenere  Chirurgie  hat  nach  einer  Aushillfe  stets  geeucbt 
nd  da,  wo  man  solche  nicht  als  ^nöthig  lU  hoben  glaubte,  'Ist 
■an  inuner  wieder  durch  die  Nothw^digkelt  daiu  gedringt  wor- 
ien«  Die  Erschütterungen,  welchen  die  "Wunde  beim  Lachen, 
Hitssen,  GIbnen»  kurs  bei  den  rerKhledenen ,  möglicherweise 
cintreieaden ,  Bewegungen  der  AnHitzmüskeln  ausgesetst  ist, 
artaon»  Jedenfalls  yerfilndert  werden.  Wdlite  man  gar  keine  Vor- 
•erge  dagegen  treffen,  so  w%re  das  nichts  Anderes,  als  die  Ope- 
ration *dem  Zufalle  anbejoigeben.  Philipps  hatte  den  klugen 
Gedanken,  die  Spaltrander  ■  mittelst  einer  langen  und  starken, 
quer  dnrcb  die  Nase  am  unteren  Rande  der  I^apehflügel  da,  wo 
dieae  an*  die  Wangen  sich  anseilen,  durchgestochenen  Nadel 
einander  su  nihem  und  in  dieser  Anniherung  festauhaltea.  Die 
Naaenflfigel  und  die  knorpelige  Naadbscheidewand  sind  bei  Kin- 
dern leicht  an  durchstechen,  so  diuiSfdas  DnrAiffihren  der  Nadel 
keine  Scbwjierigkeiten  macht.    Die  Nedel   muss  Torher  mit  eineni 
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£orkt€beib4ieii»  wddiet  matt  wk  ShftmUsofU  Mnmhkhi^  rtv- 
Athen  BtAu}  titchdem  di«  Nadel  eiag^effthrt  kt»  teUafct  Man  ««eh 
•nf  der  «ndetaii  Seite  ein  KorkechiibelMB  auf;  diese  Koikeaheib- 
dien  wecdtn  an  die  Wangea  angelegt  «ad  daa  Kopfende,  wie 
4u  SpitMnende  der,  Nadel  wird  dann  auf  die  KorkacheibAen 
UBigebegen.  Die  Korksehettckea  dienen  also  daku,  die  Weick- 
tkeile  an  einander  ^u-dAingen  and  aie  tu  gleieh^  Zeit  gege^ 
dia  Enden  der  Nadel  su  ackatien  nnd  diesen  selbst  ala  Halt* 
punkte  au  dienen.  .Herr  Gnersant  hat  dieses  Mittel  sehr  tot* 
trefflich  gtfinden,  und  «s  in  mehreren  Fillen'mit  Tielem  Et^ 
folge  angewendet,  allein  er  hat  das.  Verfahren  doeh  in  %inefli 
Paofcte  schwierig  gefunden.  Das  Einbringen  und  Festmsohen 
der  Nadel  ist  leicht,  aber  die  Entfernung  der  Nadel  ist  sehr 
amstandltch;.  denn  man  mnss  entweder  auf  dv  inneren  Seite  dea 
ungekrüamten  Endds  delr  Nadel  diese  durchKhntidan  nnd  aie  in 
dm  Zwecke  etwu  anxiehen,  was  meiatena  kaum  gelingt,  wenn 
die  Nadel  gnt^  angelegt  gewesen  ist,  oder  man  anas  jedea  knunm-' 
gebogene  Ende  der.Nadel.wieder  aufbiegen,  wka  hei  dem  meiatena 
ge^ollenen  2uatandl  der  Korkscheibchen  gewohnlich  tberaua 
adliWierig  iai*  Hf>  Gu.  bat  einen  Apparat  erdacht,  dem,  wie  er 
behnupteti,  man  nicht  den  Vorwilrf  mjichan  kann»  daaa  er  un? 
nttser  Weiee  noch  die  grosse  Zahl  der.  ehirurgisehcn  Apparate 
?ei»iebrt,  denn  er  beateht  in  nichts  Anderem,  ala  in  der  Anwan- 
i)nng  der  schon  btkandten  Vidal' sehen  Kneltaingelchett^<8eireB^ 
ines).  tteaer  r^^n  Charribre  in  Panis  angefertigte  Apparat 
fiuersant'a  atellt  sich  folgendermaaesen  dar: 

Es  ih  •  eine  etwas  grössere  Kneifisnge 
otfer  Serre-fine;  man  kann  sie  Serre-foHe 
oder  Nasenkneife  (pince  -  net)  nennen.  Die 
Zihne  oder  Spitaen  (C€)  haben  an  ihren, 
sich  gegenüber8tehen4eii  Fliehen  ein.Seheib** 
chen  mit  einer  *scharf  ausgebenden  Metall* 
spitse:  An  einem  der  Aeste  der  kleinen  Zange 
befindet  sich  ein'Schraubengang*  (A),  welche 
.  durch  den  anderen  Ast  durchgeht  und  aus* 
serhalb  desselben  eineSchraubennintter  (B) 
trigt ,  um  die  Zsnge  beliebig  stellen  iu  kin- 
nen.  l)ie^e  Zange  wird  nun  perpendikulir 
auf  div  Nase  aufgesetxt,  so  dasil  die  an  den 
Scheibchen    (CC)    befindlichen    Spitien    da  eindringen,  wo   sich 


iMfl  «t  SiMfcpiiilIcto  Üt  PhiltppB*fdi«ii  lldUl  biiiirien;  es 
TMitchl  flieh,  dasfl  dit  Spitxtn  {fegen  eisaiider  heritonUl  etebea 
Bifieiiy  vie  hier  bei  (D)  aogedttttcl  itt    Donit  dee  Inttrnnrat  j 

ia  seiner  Lage  bleibe  nnd  oiebt  anf  und  nieder  schwanke,  aiekl  ! 

man  dnrch  den  oben,  wo  die  beiden  Aeste  mit  einander  auamr  | 

oientreffen,    befindlichen  Ring  (B)   ein  Band,   das    man  hinten  i 

asi  Kopfe  befestigt  nnd  man  raass  anch  die  Versieht  gebrancfaen,  ! 

tviechen  der  Zange  nnd  der  Basis  der  Nase  ein  Stuckcben 
Sduramm  %u  legen.  So  ist  dann  der  Apparat  Tollkemmen  bc-* 
bskigt;  er  Terrnckt  sich  nicht,  kann  nicht  nach  Torne  fallen, 
weil  er  dnrcb  das  Band  gebaiten  wird,  aber  anch  nicht. nach 
bieten,  weil  er  sich  gegen  den  Schwamm  anlegt.  Hr.  Gu*  lobt 
diesen  Kasenkneifer  ansserordentlich ;  er  entspricht,  wie  er  ssgt^ 
fellkommen  dem  Zwecke,  wirkt  sehr  stark  nnd  anbaltend  und 
halt  die  Lippen  aebr  an  einander  geschoben.  Eine  lu  kriflige 
Wirkung  ist  nicht  xn  fürchten  und  es  bleibt  immer  noch  übrig, 
ifli  NethfaUe  durch  Lockerung  der  Schraube  den  Dmek  au  mis« 
ligtn.  In  den  meisten  FlUen  liess  Hr.  6n.  den  Apparat  bis  ai 
Eajc  der  Knr  eitlen,  ohne  dass  er  durch  irgend  etwas  gendthigt 
virii,  seine  Spannung  sn  yermindem.  Ist  die  letite  Sntntnadel 
fertgnraimen«  so  liest  man  den  Kneifer  noch  etwa  einen  Tag 
M  Ortend  Stelle  und  nknmt  ihn  dann  erst  weg.  Bei  der.kom«* 
pliiirten  Hnoenecherte  findet  dieser  Apparat  natürlich  auch  eehr 
eft  seine  Tolle  Anwendung. 

Deber  den  Vorfall  der  Harnrdhrenschleimhaut 
bei  kleinen  Uädcben. 

In  der  Abtheilung  des  Herrn  Guersant  befand  sieh  ver 
Kunem  ein  etwa  11  Jahre  altes  H&dcben,  welches  an  einem  Ue- 
bei  litt,  das  nicht  oft  Torkommt  und  ron  dem  in  den  Lehf bfiehern 
über  Kinderkrankheiten  wohl  selten  gesproifhen  wird.  Man  be« 
merkte  nämlich  da,  wo  die  Harnröhre  sich  befinden  sollte,  eine 
bUhdichrothe,  an  ihren  Rindern  zum  Brande  geneigte  Geschwulst, 
in  der  sich  eine  Vertiefung  befand.  Diese  Vertiefung  war  der 
Eingang  sur  Hsmröhre,  denn  ein  in  dieselbe  eingeführter  Kathe^ 
tcr  gelangte  ohne  Weiteres  bis  in  die  Blase.  Die  Diagnose  war 
leichtf  es  war  ein  Vorfall  der  Schleimhaut  der  Harnröhre,  ehi, 
wie  adien  angegeben  ist,  ziemlich  seltenes  Uebel.  Unter  der  m" 
gemein  grossen  Zahl  ron  kranken  Kindern,  die  dem  Herrn  Gu ern- 
ennt snr  Behandlung  kommen,   finden   sieh  höchstens  2   bis  3 


Fille  4«r  J^t  iikiBcb.  Nach  iet  von  ikn  idUthreft 
tea  BcobftchliiBgen  iifc  iio  Tenuilasteade  Umche  dieses  8dikte<- 
ImaCvorfaUee  bald  eine  tranmatieche,  bald  ein«  epontane.  In  er- 
Ateren  Falle  enahlen  die  Kinder  oder  deren  Angehörige  Ton  ei- 
nen Stoase  oder  Falle  anf  den  Damm  oder  den  Steiee,  ron  einer 
Kontasion  der  Valva  oder  es  hat  Mastarbation,  Nothaacht  oder 
andere  Misshandlang  der  Cienitalien  ataUgefanden.  In  mehreren 
Fillen  aber  liest  sich  nicht  die  geringote  aassere  Veranlaaaang 
ermitteln  and  man  maas  am  so  mehr  eine  spontane  Entstehang 
annehmen,  als  die  mit  dem  Uebel  behafteten  Kinder  xart  and 
ecbvachlich  aind  and  yiel  Aebnlichkeit  mit  den  Kindern  darbie- 
ten, die  am  Mastdarmyorfalle  leiden.  IMe  Torgefallene  Schleinhaat 
stellt  aich ,  wie  bereits  gesagt,  als  eine  bliaUchrothe  Creechiralst 
In  Fom  eines  kleinen  Pilxes  dar,  die  in  in  ihrer  Mitte  ein  klei- 
nes Loch  hat  and  stelleaweise,  besonders  nach  den  Rindern  la, 
la  mortilisiren  oSler  brandig  la  werden  geneigt  bt. 

Daa  oben  erwihnte,  11  Jahre  alte  Hidchen  hat  eine  gale 
KonstItation  and  erscheint  von  Tortreffiidier  Gesandheit,  so  dass 
daraas  einlgermassen  sn  schliessen  war,  das  Uebel  sei  darch  ias- 
sere  Gewalt  herbeigeffihrt  worden.  Aaf  Tielfaches  Befragen  er- 
lihlt  die  Kleine  allerdings  Ton  einem  Stosse  aaf  die  Valra,  den 
aie  in  einem  Wagen  eriitten  habe,  aber  ihre  Antworten  aind  eU 
was  ferwirri  and  tragen  nidit  das  Geprige  der  Wahrheit  an  sich, 
so  dass  Maatarbation  oder  gar  ein  atriflicher  Versach  der  Ifoth«- 
sacht  gegen  das  Kind  stattgeliabt  haben  mag.  Man  weiss,  wie 
schwierig  es  anter  diesen  Dmstinden  ist,  das  Wahre  Tom  Fal- 
schen sa  anterscheiden ;  Eltern  und  Kinder  sind  gleichbemüht, 
sidi  and  Andere  sa  tiaschen. 

IHe  Heilang  des  Uebels,  von  dem  hier  die  Rede  ist,  kuua 
aar  anf  chicargischcm  Wege  gcachehen.  lat  das  Kind  sehr  schwäch- 
lich, seigt  es  eine  angegriffene  Konstitation,  so  ist  es  swar  recht 
gat,  Tonics  su  geben,  aber  sie  allein  genügen  nidit.  Will  min 
nicht,  dsss  die  Torgefallene  Schleimhaat  laletat  in  Brand  über- 
geht and  yielleicht  eine  weiter  greifende  Entifindang  der  Valra 
mit  herbciffihre,  so  mass  man  nicht  sa  lange  warten,  bis  nan  die 
ChirargiiT  eintreten  liest.  Es  kann  das  Uebel  entweder  durch 
Kaaterisatien  oder  durcb  Aasschneidang  weggeschafft  werden.  Zar 
Kaaterisation  dient  entweder  der  Höllenstein  oder  des  Glaheisen. 
Letiteres  ist  Tonaaiehen,  weil  es  schneller,  kräftiger  und  in  der 
Reaktion  belebender  wirkt«    Man  mass  bedenken,  den  der  Wahn 


Mtwdlta  liMai*  Ung  lui  lirtt  Üt ,.  «ai*  tff  din^Dd'ttr  tick 
icl«a  mr  MirtUBcaM»«  Wctgmig  >eigl  und  iats  Im  Avtieti  nft 
MIImisMii  «Ul«  lehr  «niilinlllQk«,  hagweMige  '«ad  w^Ag  infar« 
ÜMlga-Ol^nifloa  iffn  Mim.  Frilier  kat  Harf  Gttdraaat  üA 
In  GlikatacBs  badlanl ; '  jefit  aker  rarwiift  er  mA  diaaea  «iid 
|lbl  der  AvasdiMidang  dan  Vorsof.  ftaa  OMbtiaaii)  <ugt  ar, 
attg  waU  ein  'pmi  TortraflHcliaa  Mittal  aaia  in  JFilla»,  *  wo  aa 
dttaaf  «BkoaiM,  die  kleinen  HSdcken  ton  dar  llblan  Geirehnhelt 
hf  Maeta^atfen  abiaachracken ;  inlaeaea  bat  die  Brfai^ang  ge^ 
lekH»  daee  dieeea  Schrecfcnitlel  aar  katie  ZtU  röa  Wbrhnig  Mi 
fadett  die  Hidckea  in  die  drbie  Gewebnkait  bald  ixarüokfaUeil,  Ja 
ftvieaerfluaeeea  aicb  ikr  hingeben.  •  Dar  über^älUgende  Biadiadit; 
veicke»  der  AnbKrk  mehrerer' glättenden  Bisen  bei  einem- klaiaaa 
Midien,  dae  der  Maalarbatlon  etgaben  i^ar,  herrorrief,  heilte  aa 
amr  greaaea  ^reada  derElteia  toa' diaecr  IraaiigeaOeiroknkeit^ 
alar  aehr  kald  war  ea  darselben  wieder  anheimgagaben  und  der 
wef  gabrannte  Wulat  der  vergefaliaaen  IHararftkeeaaehlehnhavt  fcia« 
tetlieaa  eine  naToHatiadlKeNatbl,  dienook  weilaf  bdkandeit  war« 
Ann  maaate.  Bie  Anaechneidaag  gaaahieht  raäcbv»  alaker  und  antat 
waaügtv  Mimenea  mMahrt  eid^r*  gekrümnAea  Sckeera  and  einer 
fiaeelU,  inlkM  ann  daar  Wnkit  arAeat.  Ba  tritt  ün  getingai 
ein ,  die  niekf  fan  Bedaataag  iat  aal  diMi  Aafsiraaen 
KalafhMiam  and  TaanKialfen  d^  Sekäde  baldfgebaauil  wM. 


Bekamdlaag  dar  Ffaklarea  in  den  anler^nt  OUedrr  • 
•  manaaen^bai  kleinen;  Eiadertn«^  .  ,  i: 
In  eind«  itr  MIe  den  KidderftbapMaa  befadat  eick  ata 
alva  &  Jkkffa  alter  Ifldaken,  welakeir  daaek^efaiaa- Balkan,  der 
liai  anf  d^nLeib^aBMiKte,  ielnen  Beach  dda«  r^klah  Maradian* 
b^Hä  nnd  UnlaraAealeia  ertitcen  kal|e.-«  Me  ■nkbalikBiaHe'  aa 
aMÜ  haken  alahti  Baanrideiae  «n<  ?ardfenan.  äbht  bbr^gehahei 
an  wefdea.  Bn  6«.  Matter  dieäia  Fall  bratet»  niah  ik* 
^laeif  -kaatMT  ¥Mandi- Apparat  gefpanr  Ikaktaaev  fn^ea  laHetai  Aller 
nnnsaaprecken.  idleMtagaiiit^di*  mVi  AiaCgbbe,  die  B^itiibdkag 
SV  nülaalgan  oder  aonst  aaf  die  Konatitntion  dea  Kindea  zu  wir^ 
kam.  Bai 'der  kleihei^  Kranken ,  ron  deir  hftr  ^ie'Radto  iat,  wkr 
nicbta  der  Art  an  tkun;  ibri '  CohAflta^hm'war  gut;  ea  wurde 
4fm  mieür  miaehUdaaander  VeabaaA  drijfebgt  und  •  nachdem  die 
«naattadüake  Alaieh##llang  ^enkmlBdett,  achrM  mdnraam  defiiü- 
«wan  "Vaitonde.    Bfcatr   baakand  ki'der   Scaitet'ackan  Bmde 
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mi  dnlen  SflUeMa,  fettf.  "MUkfflr.  6««  lehr  ij«).  giHt.flr 
!••  OkettdiMik«L  Eiftt  toa  «eseii  ScUeMa  l||t»  «r  Ttoie»  4it 
B»daro  iABen  ood  41»  ibill«  ««Mit  «nf  den  Obtwli—M»  4r 
<ea  UsUiichenkel  gt bcavchl  «r  s«r  «Im  «iMigii  SdiUiif •  Hw 
Gm  tagt,  liM  4i«s«r  Vtrhuii  sehr  ri«!  %%  wiMdMH  thrig 
liest;  es  isl  iuaerst  seliirierig,  bei  guii  klefansA  KiMeni»  iie 
Ungore  jbit  im  Bette  gehelteii  weisen  müutn^  Verltede  am 
Obeneheiikel  tfocken  x«  halt«tt.  Die  ScnUet'e^ht  Wi4e  Wetie- 
iers  vtri  scknell  feachl  uai  Terhreitet  UM  eUen  »m  ep.atia- 
ktaderen  Gtrncb,  je  saUeeicIieff  die  ak  Uldfode«  Tearen.eiad» 
Ee.braueht  nicht  gesagt  %n  werden,  dass  daraus  der  grdaate 
Nachtheil  fir  das  Kind  eatspriagt.  Waf  iigead  geschehe«  koanta^ 
hat  man  aar  Abhülfe  dieses  Usbeletandea  gcthen»  «bar  man  hal 
ihn  bis  jatst  nicht  an  beseitigen  yermocht.  Man  hat  den.  Fav»- 
band  mit  einem  sahnell  trocknenden.  Material«  i  i»  B,  mUeii^ili 
Fimlm,  Qbersogen)  über  walehen  der  Urin  btnabiUaaeen  kdi^K 
ahna  in  dta  Verbandstücke  einaudrhigen^  dUeid  dl^r  Firniaa  gab 
nnr  einen  aeht  wreUkammefien  Sebntx  mad  sehr  bald  drang  dach 
der  Urim  wiadet  dntck  Ifach  rielen  Und.  bft  sehr  nntslasan  Vatf- 
anchen  begnügt  aich  fir.  6u.  mit  :lJnilagen  .«eines  SMchas  WMh»- 
taffets  am  den  Verband,  indem  »r  dienen  Waahelaffel  aeeh  Ifth 
lieben  emenart.  Zn  bedenken  iaC  aacht  daM.  dar  SciiUeit'adl# 
VarhaDi.aiamUch.dBck  arfkigl  nnd  falglkk,  wann  ff  aina. /f twaa 
hüher  gelegene  Fraktnr  des  Oberschenkels  betrifft,  der  Befanch- 
tnng  mit  IMd  gana  beeonden  anageaetat  iai.  la  kommt  dba 
daranf  an,  einen  Vcaband  an  wühlen,  dar  weniger  anf trägt  nnd 
m  ist  ans  fieaam  Gnurie  dte  RaHbtoide  adar  ein  einCaAer  uha- 
waglichmr  Ymrbnnd  Tannaiehe«.  Bei  dam  Mdahan  wM  %.  ««» 
afamtweUeo  deniScnltet'sahlm  Vacband  Uagan  ktsan»  M  alMr 
antsahlaartAi  4aiitelbaa  wagmtnehmen,  sabaM  er,  wae: nickt  ^m- 
bUban^wird,  sick  mit  Urin  tedbfenehUt,  er  wird  ihn  4w» 
dntah  eine  ^elnfacha  Kaltbinda  tarn  Jan  Obemcheidkal,  Jimd  dmah 
atean  atatfan,  nnbemagUahaft  Varbaiid  nai  VnUimhtiikd  aeaatae» 
und  daa  ganaa  GUad  mü  Waehetaffet  nmmiakelft. 

■...■•  I     • 

B^haqdlnig   dff   ^4n%^ßt^TQf^^9ß  ^hM.  Kifidem 

dnrfb  das  fflftJliaia^ik. 

»er  Verfäll   der  MoMarmmMairiihaAt  ist,    wia  aiüA  m%im 

hei  Sindean  .hinlg;   die  WiehmJba  UüMhen  MtarackaMan  akh 

anat  dcM^^  dk  bei  Erwachmnan  daaielba  Babel  aaeafga».    M 


]li|f^4ii»|f •■&!)•,.  9f  amMnUkk  j^rtnifikftff«  Vyitfpiwg,.  JUmpBr 
ÄuMfft,  V^0B|fgraag  .df r  fiai»Kiihre,..Awdiir;«ihiM  fIiCPro«lili 
«•  K  w»  B«i  Kindern  komiieQ.  alle  diue  UeM  ImI  fic  nidU 
Vfr,  wd  M  Ui  ginde.  lai^kfl^ft^  4i«  JNpmtiof  o4flr  te  lii«fg|i 
StiÄigiiig;  «ift  Stnhliirawr,  wjit  s,  9*  W»  dar  ckioiMifn  1^9^ 
ti#l»»  M  Qjwiilwie  ti.  f.  w.,  ir«icbe  im  Unlgitea  M  ikim 
cia  He^r^ortnilMyi  der  Meatd^imtdkleifibifljt  befr^^M»  neomtlieki 
weaa  die  Kleinen  an  nnd  für  tick  schon  d^di  Ifpds  nMngeHiitftf 
Si9|iiif]Bjif  oder  «nfeerkte  SiffQ^on,  g«i«;li|r&4it;  npd  liifikff^r 
ko^NPCA  find.  Dae  Zii(ucld>ringen  md  Int^dfMtnn  doa  VoiieU«! 
kann  in  den  Fällen  genugep,  in  denen  4i<  VraachoA  nichl  mekf 
virkeB.  Wo  dieoe  aler  noch  f<ir|aval|an»  jmeagt  iMl  der  Voifill 
inner  tob  Nenem;  er  bewirkt  eine  sehr  anffallende ,  lokale  Rei- 
anng,  er  xeigt  einen  forfcdanemden,  geringen  Ansfioea,  nnd  vie- 
darliolt;  sich,  je  dfler  er  eintritt,  deito  leichter  nnd  stärker  bei 
joltr  Kotkontitinnig.  Ba-  vetsteht  aieh,  das»  tot  aOen  IHngen 
dio  Behandlnng  darauf  ansgahon  Biuas,  die  Konstitntion  des  Kin* 
Ata  in  Tcrbesaem  nnd  die  reranlassenden  Ursachen  weginschaffen. 
Bas  ist  aber  nicht  g^biig;  maniiiuss  anöh  lokal  virken,  nm  dem 
Ifasidanae  in  der  Aftergegend'  mehr  flftiltse  nnd  Anhalt  sn  go- 
vihfM.  Bflstt  iai  «ngaftilien  dla  AnsidmeMfeing  das  TotgöfMIenan 
VeMa%  dloAlMickneilnie  der  AftaaTaltan  nM  dl»  laiterisnAoii 
wtL  4BBn  GUhüiik.  Dem.  laMeten  VeettkraiT  gibt  In  ««.de« 
Yarnnv;  «'  >kat  nehr  Yieb  bfolge. daül  cätangt.  .Iv  r$MUt^ nb«i 
iril  dorn  Oikaiasn  MÜtiai  als  gawihnich  guwliiahlb  Bis  Aitoiei 
aelTiiiksn  tot,  deii  MMndiintnhilat  ai»  dMH'^Aner,  ao  weit  als 
fKadiingdn  sn  lasM%  nnd  dann  'aif  elAem  dm  f aaaev 
.  CMmiaan  hmd  nm  'diäsesi  Wntat  htfmmmftilimi.  Mose  Kan^ 
etal  wimn  fcwrtseemmiaaen  idle  Ansaehneldnig  daa 
1^  dl^  mos  #a|^  dar  ilemlltii  MtiidiriMMn  BintMl^ 
■r.  Ob.  imntariaflMi  aber  nkkt  doli  WMi^  es  lisal  UmI 
raidri^gen,  ^sendmi  «ttkt  nur  «nf  sein»  Bäais^  Sv 
giM  Aie  aUMde  voiiwKain  «nsbarsndea  Kl!r«Mn  'liÄn  lagert  er 
das  lMamllfaBnk■i^  «de mn dpoMtte»  dn^Allpalatei,  ad,  naekh 
dam  er  ihn  chloroformirt  hat,  betupft  er  mit  einem  leinen,  velao 
gamaeklek  Htpan  an  vier^  eecMs  oder  aekl  PmAten  die 
U.:^  3Hrfii-,m^Vckat..gfnafi>rjim' ftaade^  «o  dtt 
kmiLii«  de^Wabb  ikergiBliI«    fir.  Gn«  hg»,   denk  dÜ^ 
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IfwAtniAHngü^  n^fUgt  Yt^tmgrTtVf  und  Innittliietef^liaiig', 
#dcli«  ivr  Hflltiig  dM  Uebeb  crforferiich  itt,  in  crsfelea.  Itt 
4er  Thai  htl  die  Brfakitiiig  seine  Enriitmig  beftitigt«  Vvi  einem 
kleinen  Knaben  kam  der  MaatdarmTorfall  so  hinig,  nnd  war  der 
Behllessnmsk^  des  Afters  so  erscblalk,  dass  man  In  leUieren  b»«- 
^nem  ivei  Finger  einffikren  konnte;  dieser  Knabe  wurde  dnrck 
ein  einmaliges  Pnnktlren  mit  dem  GMheisen  In  erwttinter  Weiae 
tollkommen  nnd  dauernd  geheilt;  Nnr  ein  elmiges  Ka!  sah  Et-. 
Ott.  einen  Rfiekfall,  nimlieh  bei  einem  kleinen  Hidchen,  welches 
geheilt  entlassen  worden,  aber  dnrch  die  Anstrengung  eines 
Keuchhustens  den  HastdarmTorfall  sum  Theil  wieder  b^am.  Das 
Guersant* sehe  Verfahren  steht  dem  bekannten  Dupuytre naschen 
inr  Seite,  nnr  dass  hier  das  Messer  Das  erreichen  soll,  was  dort 
dnrch  das  Oltteisen  erreicht  wird. 


Kings  .  CoUegpe  -  Hospital  in  London  (Pirof«  R.  B. 

Todd). 

tJeber  Hosten  im  Allgemeinen  und  iiber  Keuchhustea 
im.  Besonderen. 

Maine  Hauen  I  Da  aieh  im  Hmisa  jatal  iwei  am  KonckhaüM 
Mdnndt  Kindec  bainden,  no  nehme  Ich  diOM  4M^gadheii  wnhis 
m  Sit  einige  Worte  Mar  4ie  Palbologla  loa  finatans  übtiiiaopft 
an  ririHili,  nid  des  Kenefahnstens  dabei  spaiMl  an  gedenktB« 
Per  Hnsken  isl  einer  der  hänlgslen,  bisweilen  niner  itt  vichtigw 
iten  nnd  nicht  aellM  einer  der  bisahwerHchalen  ZnfMe,  mit 
welchen  4er  pmktiscbe  Ani  is  kimpfan  hat;  der  ibbateii  ibt  eina 
ana  den  rerscUedansIftn  Bedingungen  herrergeheade  SncMounff^ 
und  damla  nnch  ton  iNssanacheAlichem  Inlertssa^  dsr  ünatnn  iat 
s^  anch  eine  Beashwerde,  die  tagtigUek  mm  seihst  ergwiroil 
Imsn,  nnd  dämm  iat  der  Gtgenatani  Mr  mm  nnih  tom  peaMm* 
UAen  loterssae.  Es  vardleM  demnach  diwer  In  ptnÜacbelv 
wiaaenaekafiliAer  und  peraanlidier  Beaiehnng  ao  wiailllge  Gegen-* 
atmd  elno  Tiel  «evgflltigare  Sidrtemng,  eie  ihm  gewihnlich  an« 
ga^endan  wird» 

Husten  kann  detnirt  werden  als  eint  {ilitaliihe,  kfampflmftt« 
axiipisatoriedie  Analkbn(ping^*di€^er  «Auswurf  ▼•»  Irgend  Biwnti 
du  ditJinftwtga  sn  raacii  sMkt;  aniA  Z«f#tkt*fcHH«  Oea^ 


IM 

ISm  «.  s«  V«  tder  dk  oAguthiMU  Luft  km  «Ivm  eatkalttiiy 
wddiM  owckaniMli  «in»  KoiMiiig  ia  ien  Lollirtgfii  enmigl,  wit 
1.  ft*  kbiaft  PdrlAeln  Stenb,  efer  aai«re  fnMib  SnbttiaMi,  iHa 
Bradkrtachea  a.  idgl.,  die  mü  de«  Lafliage  ia  die  Latoega 
gtnikHi.  Ia  alba  diesea  Flika  itl  laiftttt  das  Renkat  Albi, 
V»  aiae  Raiaanf  der  GasIro-FakiaiMr-SekMaikaal,  aiariick  dee 
fiama  Tiactaa  der  Sdileimhaaft,  die  dea  Sehlaad,  dk  Speie»- 
IM»«  aad  daa  Magm^  «o  wie  leraer  dea  Keklkepf,  die  LafMkra 
eai  tttn  «asirelge  aaekkiddl,  kerrefroil,  Tefaaiaait  die  Eipal* 
<naetiaagany,  wiblAt  aite  geaMaliek  lUeteli  aeaal.  VerAlaai 
Ml  die    SAIaiiakaal   dti  Kaklkepfee    aad    der  LalMkeeapeetta 


.  Be  iet  aoaderkar^  daea  gerade  Baiiaiv  der  NaeeaiekMBrila«^. 
dk  daeb  eiieaa  Theil  der  laapiralariackea  Scklelabaai  bildet,  niekk 
Hartes  etaawgt,  eoaiirB.  Niaeeea«  Dae  NieMea  Ut  ab#r  ekeaea 
«ie  der  Hvalei^  eiaa  Mapalaieaaeliaagany,  aad  die  Brregaag  dee 
RieifeH  Aarck  eiaen.fteb  enireckfc  aieh  gerade  kia  sav  Uatetea 
Offiiaag  div  Haae»  Vaa  da  aa  akirMe^  aiaeanili  Ma  laia  Ma- 
fiaiad  andeeirafüa  bia  aa  dea  letsteaBreacUaleadigaBgea,  eestagk 
ii  Ivagug  dardi  ifgaad*  ^aea  Reit  Buten.  Mne  Qttn^ 
iämk  sviaekea  Nkieea  aad  Haitea  ift  fceaMrkeaewtitk.  Dia 
entere  Partien  dea  Scklriaibantiractna  wird  ron  eenailffvn  Zwei«? 
gea  dea  Trigeaiana,  dk  aadere  Pertka  aker  laa  Zweigen  dea 
Vagaa  Tenekea,  tnd  dacek  Veraneke  iit  crwiMea,  daaa  Reiittag 
diieei  letaterea  Herren  in  kgaad  eiaen  Tkeile  aeiaee  Lanfea» 
lelbet.aB  eeiaena  Slaauae,  ae  lange  dia&eisaag  okeikalb 'der  Ak* 
geke  dar  ftlBeaaraweigiB  bewirkt  wird,  Hmlea  eneagt,  wekbet 
ia  aeiaeai  Ckarakter  dem  in  Toncbiedenen  Kraabkeitea  der  Re*: 
spiraliaiiaergaae  erraglea  Haatea  ibaiiek  iat. 

Rk  Enetgaag  dea  HaaCene  aad  Neaaeaa  ia  den  keidan  ge«> 
eckkdenea  Partienen  dea  ergriffenen  Sckleimkaattracttta  seigt  aidi 
gias  dentliUi  kein  ga^öhaliebea  Katanh,  der,  arte  Sie  wieaen, 
akhia  ala  eiae  Satiiiadong  der  reepirateriackea  Seklekriiaat  kt; 
BiaM  katankalieeke  EajMadang  keginat  kiaf  g  ia  der  Nue  aad 
ea  ealakkt  Nkaeea,  aker  nack  eiaem  ed^  awal  TagMi  ader  aatb 
iciker  eteigt  dkEnOuildaag  (denn  die  k^taarkaUaeka  Ealiiadang 
gbichl  in  ihrer  Ne^uag  aar  WMerterhMlang'  dem  ftryaipelaa} 
abwirta  bia  aaf  den  Keklkopf,  die  Laftrdkre,  bleweilea  aelbet  aaf 
dk  BikdikkhauiaiiifBagea ,  aad  aaa  eatatekl  Haeten)  eo  lange 


tä9tr^  CvMoluff  (Biir  ml  ile.JlM^MlUbWbiil  btftäbil  tH^ 
CfUfc  itr  Hvtteli  wd  ts  eiftstthl  bloalBetMa.  ^iÜntilviiliegiMil 
Üb  Eftliiadiinip  n  Asn  BrMicUaliilui  \uid  hi  4«r  LilfMIiM,  mA 
gtsigk  allnaMt§r  attfwirU  bit  mcBaae,  nAi  iB  MichemFiib  gahl 
te  Httiitii  dem  Nmsmii  TdriB.  Ab  «llftmeiiw  Ref  el  Mnneii  Sitt 
4niindi  «i«ehaieii,  daii,  wema  IÜmmIi  sUmb  »dtr  mh«mdM»d 
v»riitiideB  kl,  die  NaseMchleiMbiiii  Toravgswiii»  odsr  atttis  «r« 
gtiiba  iai,  daaa  abtr,  «aoa  Hoalaa  foikiRtdii,  dU«  ScUiiiMhait 
dm  KeUkopfba  und  dar  I«ftrfthrv  4idar  der  BroacUaltottf  dar  gila 
Üt  EAtaAadMf  iat  Du  raisaiid«  A||[«m  baiaa  gtwUMUkm  Ka«* 
IhA.  iat  gawiaa  aiaht  Kiita  atttiih  aoadaan  liriiat  vahraoliMalicb 
kfaftd  lein  «tlMapbiiisckaa  Gift;,  daiia  dar  KatMtk  ii*  Mo  Kbank»' 
heil,  dia  hiafig  alla  Mitgliadar  ainer  FaaiiUa  odarafam  laaaai 
lail.  «isaai  lUa  odar  aalv  wäkk  biater  «iaaadar  baMlt^  f^ich- 
iM^  ob:  aie  aftdi  dar  Brkikiibg  aaagaaalBt  tüatba»  .odar  aiärti  wi 
aa  acbelnt  der  Katanrh  nkhl  tob  «Ib^iii  dar  MitgUadat  airf  dih 
aadaraA  te  daraatban  Webie  «bwgalngte^.ailirdai»  a^tkiMan^  ade 
ravMmHclM  aBaladuoda  Kraobbtilaa ;  aBdhniaigl  «ftab  dar  K»^ 
tartft  aakr  oft  in  affdaniaiJbar  Fonia»  aber  abbn  b^  aft  «dtt  at  «iah 
i^onidMcbi  «af ,  dadia  diaaani  Mla  aiiaaea:  wit  TarBiilbaBv  daaa 
daa  afgnffaaa  Sal4ahl  Ar*  die  Anflnhaie  das  ttai«|MBiidMai 
«iftea  aaf  dia  aia»  «der  dia  aadare  Weiaa  beabadaaa  pridiaptidrt 
gawalta  lat  •. 

Bio  Oageavarli  cinea  Iraaidea  Körpara  iai  KaidkopCe,  In  dar 
LaftrMare  adar  ia  daa  BoaacbiaMatea  aiaaagt  Bustaa»  and  JadanT 
iaI  irabl  dar  befttga  Haatea  bakaaot^  walchar  darch  eia  Brad^ 
fafilDaban  araaagfc  wkd,  •  daa,  Mria  man  sa  aagea  plagt ^.  ia  dia 
aamabta  KaUa  gekagt  iat;  aber  aacb  jade  aadera  Rainag  dar 
raapiratoriaebaa  SaUaimbaat,  wie  %.  B.  aiae  aagewAalicb  rar^ 
lingerte  U?nla ,  erregt  eitoan  mebr  adbr  aiüidar  hailigaa  Haatea* 
AUaa  IMeaas  läaat  aiah  ad  aiaem  labaadra  HaaMchan  aah»  bald 
aiMhwaiaan^  raiien  aFir  t.  B.  mit  ainam  feinen  Kamaelbaarpiaael 
dia  Scblatmbaa»  an  der  SHiamritae  ader  dem  KeMdeckel,  ao  er- 
laagaa  wir  äaf  dar  Statte  den  Haatan;  bei  refibarea  Peraaae« 
Mataht  er  aaeb,  abwobl  weniger  raaeb  nad  aiaber,  dank  Reisaag 
dbr  SablainriMMt  am  laihmua  and  an  dar  Ualerea  Waad  daa 
Sahlaadaa;  xaftaea  «ir  abAr  mil  dem  Piaaal  dia  Paitia  dee  Sdriaa^ 
daa,  irelaha  «a'.di».  UiiAefanfNaaeaeiaginga  aagrenst,  aa  eraeagw 
%if  N&iaaaik 

Et  htMaät  gtm^gnim  htkmiO,  4ma,  hmnim*^  uk- 


m 

kMi  iii^liAAeii  y^nlMiiii)  die  IftuitiMiiHif  elntr  mit  teh* 
Mm»  r^nklM  nrMiehi,  s.  B.  m\%  Ma  gejNilTertir  i^kalreatiha, 
ftüKM  BfMtaüivI»,  hHWtm  SimAe  Ten  Mich  gemacbUn  H«« 
•icr  itf^Mieii  gefckwingferien  Luft  BmUo  und  Hthiriatifchu 
Allaeii  «nTHigl.  Es  ^bt  iMt  Meiuchea,  di«  nicht,  ohne  bc* 
triditHcli«  Bttcirerie  m  erleideii ,  ti  eines  Zinnier  TeiUelben 
ktaBf«,  li  welcbem  Ipebknenha  fepakert  wird«  Sehr  title 
IuMdMi,  beeomden  Stldter,  bekmttien  sofeft  Sehnn^fen,  Haiten 
wU  eine  Art JMtaia,  wenn  sie  tnr  BlCtbeieit  eder,  irenn  friitbes 
lii  ftiMcKt  M,  pldfiHeh  eure  Fell  kefemen,  nnd  sie  verlen 
ine  ■eediweffden  eM  lo«,  wenn'  efe  Heb  wieder  entfernt  «der 
äi*  llnferen  AwrenAalf  sn  den  Reis  gewdbnt  heben  ^).  Wes 
li  IpebfcnaniHi  betHII,  ee  üchefM  die  In  der  Tbit  einen  spett* 
Mkn  BnASMi  awf  den  Vagne  n  haben  |  mit  der  Lnft  einge* 
adMiit,  enengt  nie  Hasten;  In  den  Mifen  gebraebt)  erxevgt  sie 
Miecben,  leiniMBdleb  dnrdi  ibre  llnwirfanttf  anf  die  gesiriscben 
Itiigf  tfeato  Neiftei».  Ititn  in  feviseer  Bniebnng  ibnllebeii 
Ittlisi  scheint  der  Breetoreinetein  in  haben,  denn,  In  den  Ha* 
g«i  (tbracbt  •Cef  in  dfe  Teneaf  Injislrl,  eneigt  er  Erbrechen, 
vA  Ins  er  «tf  die  iMfeftüirfMi  wUrbt,  sAeinl  ane  der  eeda* 
^•t  Wfaknng'  berrenageben,  'die  er  enf  die  Iinngen  attattht« 
web  fr  Ml  BebnIaliniktH  angewuidet  «fhl. 

b  gibt  nndi  noth  andere  Vrsachen  der  Refsnng  Air  die  ant 
^  reiplrat«rieebe  Sebleitobant  eich  verbreitenden  Nenrea ,  we- 
*n^  Hneiett  berbefgefGbrt  wird.  Eine  binflge  Ursache  des 
Kultes  nnd  li  dbrTbat  eine  itil  binflgere,  sie  man  gewdbniich 
flith,  bernbt  in  der  durch  Dmck  Seitens  Tergr§eeerter  Bton^ 
cUsMAseii  beryorgemfeaen  Reixang  der  Pnlmoaarsweige  des 
Vtgiis.  Awch  andere  Gesohwülete  kdanen  aaf  dieselbe  Art  Hasten 
<rre|^B,  wad  ich  glaabe,  dass  eatwickelte  Taberkela  ia  dea  Lun- 
pt  Temgsireise  dnrsh  'den  aaf  die  genennten  Nerrenswelge  ans- 
(Hblen  Reit  den  Hnsleh  teranlaseen. 

Anettrymea  eraevgea  aicfat  eellea  einea  Hastea,  der  allefi 
Aeitienfangen  Traft  bietet,  ja,  deeeen  QmMt  trir  nicht  einmal 
•mitteln  können;  In  den  Flllen,  in  denen  wir  fem  Basein  eines 
iBftrfsme  «beraengt  elad,  ist  der  Hasten  eia  wichtiges  dia^ 
pestlediea  Kltle»,  aaa  den  8Mt  der  KranUielt  bestlmaiea  ta  helfbn. 


*)  Elllotffoa  hat  dsraas  eine  eingene  Krankheit  gemacht,  die  er 
Vednwb%t*naanie;  Bebrend. 
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fi#  kann  einAne^rfiMM  nnf|di«.si|f.I«fti#||r9*i|MA'49»rAro94^ 
gehenden  Z>r«igf  d«i  Vag«#.  drl^k^pi,  n|i4jM<««di  4i|t  )iiAI««lw 
HnitenuinUd  erregen.  Wir  Ji«k«a  JiiMf^n  aia  fwIcffUciies  Bfit 
fjpM  jetit  in  unaereM  H^tpitiilf.  I>«  Kn^k«  iafc  ei»  IMw,  d|H; 
T«ii  einem  tebi^  heftigan,  peoaxyMifnwifke  fnilreUn^w  Avfiti 
geplagt  ▼onlii»  ^egen  deaaen  er  bei  una  üiUa  ppichlie;  wir  mir 
UcanchUn  aorgfülig  die  Bmat,  ebna  deaa  wir  irf^  eipe  lUuk« 
beit  der  Lwgeb  .  oAac  dee  JKahlkopf^ii  eatdeakeA  k«iiBlaiia;  wir 
hatlan  de  aobpn  Verdeelil  ^nf  ein  Leiden  der  grfmmn^M^^m9  .te 
/derBraal,  .und  apüec  #rM«Uen*pir..an€^  wirklhdi «Veweiee  fen 
4«i  Deaaiii  einer  andmyanutlachen  (kach^nlat«  weleke  liöchnl* 
welrrschdnUcI^  dnreh  .den.Dlpck  enl  eifrift  ü^w.eigt  den  VpwM 
dieaen  aehr  «ngreiftnden  Jbmim  Tentr^Mbte.  Sf^  nndi  kawi 
enizftndHote  CberaUon  der  LnftriUire,  aei.  ale  primAroderenft«» 
epringe  eie  seknndir.  ve»  Bfrnckn  .ejAer  'enenrjWMtieeben .  fle« 
aebwnlat,  eineii  aebr  peinigenden  Haetwi  ..einenge»»  baeen^awt 
orenn  ale  an  dfr  CmbeÜbeilBBg  der  Lnftrdhce  ihren  JHU  bei,  wt 
aidi  viele  Ziftige  der  Iivngennaryen.  be4Mf 4« 

$0  jka^n  wir  dei^n,  ivenn  wif  anf  üfi  fer>cl|>ed»aifn  I|bi- 
aUMide,  vmtf  Ainea  Hvaten  en»a(fken  keM»  cdn^  Bilick  airigl^r 
werfen,  Mgenile  ArUpi  depeelbfui: 

1)  den  Racbenhuaien,  deaeen  erregende  Uiandip  eai|weder.  im 
flecben  nA^r  an  ndfr  im  Kebikeffe  #einen.:8ibi  ^; 

2)  des.  Traebeel-  o4er  Broncliialhnaliuit^  wnnn  die  ItoHrdlire 
eder  deren  rrate  Theilnng  die  gefipiilen  Parliaen,  alud; 

3)  de;i  Lnpgenbnaiaiiv  wenn,  die  kWinrrm  Ikeffeiiiebiwielgf 
oler  die  Lengen  der  Sita  der  Retanng  eind^ 

4)  den  Ibgenboalaii,  4en  beacbUtigfe .  Prehtikf r  eft  genalkna 
fctben  werden ,  and  der  ran  geetrini^  Reianng.  aMingig  ie^ 
npd  endlicb     .  .  .,  . 

o)  den  nerröpen.Hiieten,  der  beiiPereoaen  Ten  eebr  ner^ 
Tdaem  Temperamente  Torkommt,.iind,in  daa  meiet^n  FiHen  nkhU 
weiter  let,  ela  efeae  krempfhüfte  Affektier  der  Halamnekeln, 

Voip  dieaen  Tarachiedenea  Formen  dee  Hnetfna  keaMen  dnqi 
Arete  am  kiiiigetan  der  Racbenhuiten  nni  der  Iinngenkneten  nw 
Bebandineg.  Ina.Wbater  und  Eruiiling  aied«dieee  beiden  Snaten^ 
ertpn  aebr  hinÜri  ^«^  Raehenbnalen  4a4  der  gewttnHche  ke|.£r<- 
kiltnngen  nnd  unteracbeidet  aicb  dureb  die  Abweaenheit  aller  nb- 
fiormen  üracheinnngen  |n , der  Liingenreapiratien|.  dnrdi  dea. Feh- 
len eb^empr  anakultateriacher  Zeicben  nni  dniidk  dip:cöt)|e|  eat* 
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l»fctt  AtclMfUMig.iUr  |Uclmichl6l»li»itt,i  Gtv5t«li((h.irt.ff| 
ftvch  pot  ««lir.^dfr  Buydffc£M««rktit  od»  Bflfgth«U4tr  ^i9PY 
fvbuiitm  In  4eA  adir  chM^niiicki  TerU«fe»i9&  FiUfii  #|U| 
Hnteiu  tot  di*  Schliti|Bli«i|  M)ir  if«iiig  odfc  g*^  i^^^^^  ytcb^olr 
Im,  «ad  stigt  «ine.  mehr  donkolrolbe  Ffrb«  nfid  fl^tFfs  icUiUf» 
Zaitand^k  Soklur  chronUchtr  l^aoheiihusUn  wifd  tekr  aft  ffi^ 
IiMfealiVAlM  aiigffeh»D  ud  ab  iiQlcher  b«i|aiuleH;  4ic  Kraakftfi 
w«9dtB  gcaöÜügV  gMffe  ^ssea  jrvkekfrtgcAdtr  Annf «en  «n  w\^ 
w  MhflMJi,  wahrend  aie.  durch  Ukala  Biabandlniig.  matoUta.  uN. 
bald  gahailt  werden  kdnnen.  Biaweiten  werden  Sie  ifit^  hie^.gci-« 
adfiUp.  Haelea.  inaaecfl  baJMg  und  foi^nd  Anden,  ohfit.  daaa 
dei  Kcnolie  ekwaa  .Änderet  answ^,  eU  etirea  HfchemoM^inijn^ 

Die  hifiligere  Fenn, des. luiwfabiieUna.iat  dkjenice^  Wflc^ 
die  flcenehilie  begleiiei,  .  JDicier.  BfpUa  zeigj^  airh  gew9linUeh  iil. 
F^ei^ani^a^  er  iet milAupviiif  bfgWte^  d^r J9 yaibiltoi|ee.,«JW> 
liadahavqg  and  Heftjghf t(  dea  BrenctueHeid^fia .  %nt^m^  rWif^ 
inden  dieeen  .Hnaien  tk^lßM^  in  yerbi|idi||ig  .ntt  Ifubei^eln  nde^ 
andeüyn  Aeawrga^iaalifMii  def  Um»  nM.  sw»r  ajte|t  ^e  Ref- 
ygbU  und  Htaügkett  io^  dire^n  Verhiliniaee  i^nr  Aoedebm^Si 
*»  LiU|ynertfaaenM<MWttf  wpmil  dit  Brenchi•lrei;^l^g  ekenlaUit 
MiBVt«.  UnifT  d^eeep  l^atifi^o  Inigi  iff  i^n  Hi^tt  S*?^tu^ 
k'ch  ein  reichlicher  und  eiteriger  Anawarf,  und  in  ^fx  The(  Mef^ 
«M  din  Auweaenheil  .fijeiet  Auawucffileiree  in  den  {(rffifhial- 
sweigeii  ifk  Hollen  ß^  mehr,.  lat  d«r  Lnngeqhuai^  J[||n,<|M|/ft 
tredien  eder  pU  garingao  eder  keinem  Auawurfe  begkiAeti^.^ 
iai  nelur  wafaiadieiniich.  iigend  vn«.  aAda^ernde  Reiufng.  in  j^ 
lAUgenaubaUn«  durch  Verdichtuiig  deraelbe^  eder.  InkerJkelfkb- 
lagerung  T4Nrhnndeo ,  oder  ea.  wird,  dieaer  permi^ei^te  lUii  durcji 
krade  Tuberkeln  xwiachen  denffronchiah^nnreiguven  anlad^llf^, 
Difaer  eben  erwlhntn  Huaten  iaI  ei|ii  g^wöhAlicher  Vorl|u(ef  dei; 
auegubildeUn  Schwindau^i,,  und  «ig^i^lifb  aU  ein  Symptom  ip9{ 
eraleu  Stadiama  der  Fht^iaie  «Munehun*. 

Dieaea  aind  die  gewöhnlichen  Formen  Ten  flnaten,  .die  in  der 
Pmii^  Torkopmeiu  Ea  gibt  eher  noch  eine|i  Huatrat  i^  40  ei- 
genthfmlicb  und  charakteriatiach  iet,  dM#  er  g«i|i.lific  aiqh  ^Uiijiii 
bttrachM  werden  inuesi  indem  er  AidiL.ein..Sympt<^m,  wie. die 
Viehai erwihileaHnatenforaM^y  aondecn  eine. wirklii^b^ I(>M^)^t 
halt  imMU.,  lA  meiu^  den  Kau^phkuiaUn,  dff  {diepiep  S^ 
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Luft  einmi^heii  ttrebf.  Dieter  Hmten  kiNbal  fb  den'  Süeii  M« 
ileillos^Rklei  tfekf  oft  tur  BekilidUiiig;  eeM^m  iii<ol  iMh  mcM 
in  8n^  IMirit|nrixis  ud  in  den  Pdiklfttiken.  I^r  Iiiben  Aiff 
j«ttt  tird  FIRe  lü  nmereii  Silen,  iraren  der  eüie  ein  MMckto^ 
Ratneilf  BHsibetk  GrMItt,  und  der  andere,  Ihren  Umder,  Jekn 
dhrffln,  betrifft;  entere  kam  %n  nns  am  tl.  Deannb^  nad  lals» 
t^rer  am  11.  Januar;  beide  Fälle  aind  wohl  gcafgiiai,  dl»  IM» 
lifache  CfiDsehfcble  nnd  dte  Hauptpunkte  der  Pathelogie  dea  Kenckf* 
hnatekv  m  erlitftern. 

*  Der  Torttehmite  nnd  pini  in  den  VerderfthinC  tr<i(ania  tmg 
der  Erankhait  Ist  der  Hnaten.  Ke  Erankkell  aldH  ilA  weieM- 
lieh  nur  dar  ala  Hnaten.  Sie  beginnt  aia  Hnaten  nnd  blelbl,  Mk 
ala  ihr  Tenitüdlgea  Ende  err^ian  lat,  ein  Aiatett  in'  mAf'  adcr 
diittder  hefttifcr  Form.  Der  Eimten  b^tehl  in  raäcb^r  Attfelhtfi* 
deirfofge  dto  feiv^alüamaten  ezapiritoriadi^ii  Anetrengnngtli  j  U  dar 
that  aind  dieae  Anatretognttgen  ao  mithHg,  dfl*i  ana  gMriiftaft 
Firtleen  der  Lnbgtn  die  Lnft  ao  Tolblindltr  anageiriiban  werde« 
maii;  #»a  ea  die  aüitotalacllrt  Btmktnr  dmetkon  ntr  Irgdiil  g«-* 
akirfbt.  Ea  werden  tnf  dine' Weiae  4ÄettiA  maiiehe  Lnngt»' 
lipptAen  ao  Toihtindffg  laRteer,  diaa  "aia  inaakMiMiUAhaii  nttl 
ehi6  Terdiekhing  deraelken  entalakt,  die  man  oll  b^  SMti^ 
hiiaten  antrifft. 

'  '  Wt  Heftigkeit  dea  Btaatena  erregt  atoch  M  Erblichen,  Wd* 
(hkVih^  dar  Hagen  TdHaUUidig  Ton  aeitiebl  Inkllle  eMaefl  wirt^ 
Dann'  (iat'  dar  Anfall  aein  Ende  erreicht)  nnd  der  Eranko  MiR 
iläk  'eine  EMt  lang  tolikommatt  erlelditert.  Daa  Eind  ketiri  tt 
aefnem  spielen  siirick  oder,  wenn  ea  wihrend  dea  Enana  t^ 
tfnaten  befallen  worden,  fingt  ea  wieder  an,  tu  eaien,  bla  nach 
iriid  ttvcKder  Magen  wieder  atogaftHH  lat  nnd  ein  nener  Anhil 
dilt  Erbrechen  eintritt,  der  abefmaia  den  Magen  TOn  aeinem  In« 
halte  entleert  nnd  dadurch  wieder  eine  fetfeichtemng  berbeiflbrt. 
Gewöhnlich  tat  beim  Keudihnatenkranken  der  Appetit  wAt  gut, 
blawellen  aogar  gefrflaaig. 

Der  Eeitchkiiaten  bietet  einen  Zug  dar,  wodnrcfe  er  aick  Ton 
i^ikm  'attdeirto  Hnaten  nnteracheidet;  die  eich  fotgetadan  eiaplra- 
foHachen  Ahatrengnngen  aind  nimlich  ao  kriftig  und  traiben  die 
Lidl  änl  den  Lnngan  ao  gewaltaani  ana,  daaa  daranf  eine  hmgo, 
fhU  'BinaiSiimig  fblgt,  dta  'mit  dem  w^Mbekannton  kandiaiidoM 
f^d  Mlilailet  M.    tfm  ntt  di4  BlMttng  dioiai^  ei|ftitMtf itfmi 
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WM  left  ZütiM  ler  LifhNge  ftüAi  Idb-AigvMckt  4ir  IdafN 
ntiüi  tfchtlf  yr§nlM&B.  Bei  dM '  gewrilsiaiw  iBftrMigwgiB^ 
te  L«ft  •«•  dM  Cttr«>  dartb  HvatfB  iniMlrMbc»,  Wirdm 
■ialMi  dtr  Kebikoff,  di«  L«ftr5hre  «Ad  dM  gdaM  Bidnclttl^^ 
tMige  Ut  t«m  hicliften  Grid»  Tweageit,  so  d«ii  dto  iettMmas^ 
te«h  A«  Mch  ftttngerliii  W*gt  Luft  vbd«r  nfviiiMcs/^beft« 
tdb  «tn»  uBitfeBjfaiide  itk  «ad  Ti«!  Stil  g«braaibt|  woM'nocb 
kMHt,  dtw  avdi  Ae  SlimirHst  #0hr  ¥erehg«rl|  jA'bffvdHmi 
bmpAMfl  gticUosMitt  itl,  ••  dtt*  dltLifk  «bfiiifM«l<'«frdj  vU 
>tglhli«i#thiii  KrtHtbmg  «iatteto»  hum«  Md  in  derlbAlM 
dir  T«d  m(  dimNi  W«lt«  erfolgt.  Konnft  abir  dit  i»<i 
M  ttattdv,  ••  entiigl  d«r  diffcb  dU  vbrmgdblib' L«ll« 
vift  «addircb  dk  Tmageitf  SliiiMiti«  tieb  biiidvtb  diringiadv 
IiiMiMi  im  kittcbeHdiii  Tm,  d«r  eis  p«lbofBtaMftiiBbf»loiciMi 
te  Ifdiüfcii»  IkMit  JMmkh  M*  dM  ItiidM»,  wobhoi:  Üb 
ÜBilMeadiH  tn  Vanrira  Tenetit,  llr  Mo,  dar  daiaaB  lidaaidb|f 
ktwt,  dM  SigMl^  daaa  di«  Ctafahr  tm  Anfiillat  voittiar  faiv  gv' 
nie,  via  Mr  IHMniar  ntkfiidal,  daaa  diafidfahr,  ram  BUHafraUa 
|m*a  s«  wardtB,  tbaraUadbii  tat  A«aaar  dtaaaai  aigaalbtM 
tlfttcheil  gibt  aa  baba  aadara»  tSyaiytot ,  waMMa^lrii« 
Aftgmatlacbaa  Heitaal  disa-  KeviriibttaCmfa  SKmaii  fcaäii^ 
«I  mm  kauii  aicb  Aicbl  «fca#  «er  daa  Diaaln  diaialp  InabbtOi 
1*  SoMfaatotbait  iHaapricbab)  ato  bla  diaaaa  KtnOmä  ddtiKab 
ftbM  vmrdan  iat.  Bi  kaiilM  diaaer  afgfirtbfimlieba  Ta«  te  (f^ 
vinaM  ende  aveb  bei  aHdatmik  ■«Man  t^t,  aber,  a«  WM  m^ 
SffahfVBg  g«bl,  Iat  er  nianala  «ad  bei  keiaer  aadarea  KraaHali 
la  dattlKcb  aad  ao  charakterlatiaab  aafraUaod,  ala  baka  KaadlH 
kaattiB. 

Vm  die  Patbokg^a  daa  Keacbbuataaa  ricbtig  la  vildlgaa, 
•iaaaB  Sie  ainaa  BHck  aaf  die  wicbtfgitaa  Uga  der  MtMaekett 
Seacbrkit«  dar  Kfaakheil  werfea; '  iNr  Keucbbaaleo  efgralfl  tar- 
ngnrviaa  Kiadar,  aad  ia  Air  Tbat  iat  er  ab  eiaef  afgeatlfebb 
Kfadrrirraakheit  la  belracbtea.  Sa  gibt  eiaige  AfbkllMiea  iH 
KetlktfpAto  aai  dar  KeMkepfcgegeod,  beeoadera  apaeiaodiatke  fea-^ 
baftaBgaa  dar  Mmattitiaiaabela  4  walcbe  eblafaUa  dem  Klade«-« 
«Her  gaai  beaaadira  iageb^rta.  Dasa  gbbM  aamablReb  de» 
ipaaaiadttcba  Krap  oder  der  Latyagiamaa  atridalaa  iad  dieaem 
acUiaaat  dar  Kaochbaitaa  aieh  ia.  -  Blaia  latiigaaaaaU  Kraak- 
ball  Migl  Ml  fti  da^r  eititeilMt^  lar  KladkMt,  alei*  ba«hrlakt 
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fanHoapiliU  M^^/ii*  d«r  Kn»be  10,  iu  IUUhii:15  Jahv« 
•It  IM  iIrwMb0Mi0n  lüfi  sick  der  KeacUHUton  «eHm  Md  M«h 
olkB«  b»  liMitffMi  Altcir»  Dws  er  abor  «tth  ktar  UiveilMt:TOf* 
ktnliit,,  'Mo  idi  tut  nevtrlich: erfahren;  ela  •!!€•  Ehftpasr  bar 
kam  im  Keiiehkiiatco,  dfr  Vaaa  wHr  80  vnd  dia  .Vrim  72  Jahvt 
all,  qnd  beide  kinan  gideklick  darek  die  Krankkeit  Undurck 

Ein  anderer,  vichbgejr  UmeUndy  wadureh  afek  der  .Kendn 
ktftlea  diarakteiiairt,  iat  aDine  K^ntafioeitit  Dia  mrihate  SU«' 
iakatb  CMÜbi  «nirda,  irk  beceiU  ^rwlhni;  am  21.  Da^Wker  tvfrf 
fenamw^ii)'  ela  itmp  bia  dlki»  immer  ee»«ttd  g^waaai^«  ala  Hm 
Bndae  akta  j6  IK^hen  vorker  »na  dar  ScMe  d«i  Kaaikkjwlam 
■ft  lecbBiuiiea  hraabte,  ««1  aid  kald  daranf  aitcb  data»  ipgrilw 
wttrda.  Sa  gabt  ea  gaviktKcb;  am  üitgttad  der  KamlUa,  ga- 
wMnliXk  fio  Kind,  dia  ,in  dia.  Sckak»  c^  tMksr.  49B|it  mift  mri 
detenKind^n  maamm^nkammlii  wM'WeOBt  mmiKeicktoiMK  Va^ 
^n,  M«  YariMita»  die.  KrapIlkeH  awf  AnAiNi,  hn  ,Hapi4i  «mM« 
wi%  ea  mit  Meaam^  SebtrMh  m*  s.  w»  der  fall  iat« 

M  Vaa  ftlbm  SekfffteleUeni  verden  ?ai»ckiadaoa  .S«adiapi .  i^i^ 
KuMMmalkane..  aatenamaun,  in  dia  wU  atwüa  JiViar.  ai«g»haa 
mUeeffli  Im.  >  ersten.  Stadium  giaiebHi  die  Symptama  i^m^  'm 
ftakadiaftna  Kalanlla^  and  galten  aich  oft  für  ^^yt^vn.  DiaffifK 
Zmetind  9»at  10  bia  12  Tage»  und  dnrurf  folgt  dann.  4er  VMm 
id.  mabir  cbafakterieliacber  farm«  d«k,  arseigl  lieh  141.  baaUnpir 
im  AnfaUfii).  »4ta  :ain^  l^it  lang  andiwrn.und  in.TMa^iedaimA 
lAlerwal^  aich  »^Igfiuf  SamN  kagiMt  daa  ««reite  |gt«4i«m'  dar 
Krmlkkeit,  npi  es  iet  ivsoblbekannt,  4asa  in  4e#  bvftarraUan  iih« 
aiiie#  jdeft  Anftflen  der  Kranke  eiah  guna:  vpbl  fttlt,.  ni  &m 
biiweilen  auch  nicht  daa  Geringate  anxnaehen  iat.  Dieae  «alh 
BtiUldiga.Ramiseipn  ift  «ine  dar.merkwArdigetan  Sflge.  der  Krank- 
Vi^i  «Ad'dfr  Unkaiidiga  vifd  darttber  yerfraifdeat»  ain  Kind»>4i# 
eben  ka  d#c  M^hti  »1  arüfckeia^  aicb  befand»  ;iwei  :]|iaaiten 
diranl  wieder. .eben  ao  Inetig  apieUntan  aehen,  ata.w«mi  aa  gar 
•idita..gekabl^'Ji4tt^,  Dna.  dime  SUdinm  aeigt  aieh  fai  den  Ter* 
aclfedeaai  fillan  jrapac^iedcn^  je  naiAdtt.  e|  aar  Be(»aaiiing  gphl 
oi/tK  ein  übler  An^giiig  aicb  Torbarctitet;  im  erateren  Falte  vni> 
4a|i  dif  AnCaUfB  edtaner  u^i  weaiigar  mar)iirt;  im  andar«»  VaHa 
|yreten,Ver4|ide)nwgeA  in  dan  ]«wgrniinid  dem  ZiftolatiOinpajiilam^ 
etoj;4»e  wjyp.n^cKinJibeF  in  B^iacbt  liaban  mfiaae^. 

.  ImL  Anfange. :A«4Ip9U<»t.«i9i  dia  lM$gm  «anx  «nd  g^r 


ildil  ftflitirt,  u  d«N  dtfr'S^ttchlrastMi  ebeoMirfBit  fir  'tiak 
Itiif 0iilniikkeil  ang^eg eben  werden  ktmi,  dft  eine  anenrjewitMlk^ 
0<er  anderertige  eegchimlit,  meldte  äitf  die  twM^  4A  Vegts 
jricki  und  Hosten  erregt.  Hit  aber  der  1hMen'*Mne1infMi 
Zeit  ingedanett,  to  treten  Verindernngen  in  den  LnngeA  dn,*^ 
rick  Md  dwdi  daa  terlüderte  Anseften  dee  Ki4inlren  Und  drnn. 
Du  Angegfchf  desielben  wird  aufgetrieben  und  etitk  geOrbt,  -nnd  . 
ie  Ki^fttargefiBae  fllHen  eieb  ariV  betfond^re  die  der  Bindebiiifl^ 
nidie  in  beiden  Angen  wleserig'  und  geqnoihn  erecbHnen-,  1ind 
»ft  benten  daaelbet  ton  diesen  kleinen  Geflssen  einige  nnd  Sa 
enevgt  sieb  Chemosis:  Ans  diesem  Ansseben  alidn  erkennt  daa 
iege  eines  erfahrenen  Pi'skttiLers  nitht  selten  ssbon  die  Natw 
ler  Iranikbeit.  Alle  diese  Veränfdemngen  sind  das  fteifttUat  4M 
tech  die  Heftigkeit  des  Hnstens'  in  den  Kapillargefllssen  T«t^ 
isCferftn  Klrknlalion.  Anth  die  ZirkMation  in  den  Lnngen  wild 
iilmh  anf  gleiche  Wdse  ergriAii;  die  Sekretion  in^  den  Bron- 
cUslirSbren  wird  terihdert;  sie  sondetn  «itir  rid  gi^isere  lltagi 
vtnerigen  Sddein^es  ab,  itls  gewMntidif  dfe  Xnngen  werdek 
bagcm?  mtd  9iemaWs$  mehr  oder  arinder  Krepitation  bMirtag, 
i*  uA  der  Menge  viii  VIfissigkiit;  ^ita  den  lefitlfn  Bronchial 
Mipi  oder  dem  Cfrade  i(e^' torhandsilen  Ol^dettis  au  verschieden 
■ts  Süllen  der  Bmst,  nnd  diese  ErepiUtion  ist  gew5hnlidi  dm 
ünilen  h6rbar  über  dem  nhteren  Tlieile  der  lnngen,  niid  bia- 
veSea  iii  ikr  einen  Longe  mehr,  als  in  der'  anderen.  Bsilb 
■nrte,  die  wir  im  Hospitale  haben,  leigen  Ihnen  diese  YM- 
iidsrang€n  lA  betrachflicber  Ausdehnnng.  Der  Perktesri^nsleHi 
ttcr  der  Basis  der  Longen  ist  dom[ffer  ills  geWQhnlllch; 'er  %4- 
lAt  i^imgswefee  aof  dete  ddemii(9sen  "Zoftfand^  'd!fesW  6r|piii«, 
na  TileH  aber  aoeh  aof 'dem  ih  lii^  Hronchiabrölireti  imgesiin- 
■ehei  Schleime ,  so  wie  Temer  aof  d^r  ydlstindfgen  Bntleehril|^ 
•Berlflsft  fiis  einigen  Longenllppchen  dorch  Üt  heftigen  exspiri- 
lirischen  Anefrengongen  ond  endlich  aof  der  terlndidrlen  Btow- 
ddaUitsiion,  wrfche  den  Eingang  ih  ein'  oder  hiehrere  Xongeil- 
iippAeit  Tersl«pft  ond  didOrch  den  freien  Eintritt  ler  Loft  twi^ 
bhiderf.  IMeaer  'Zostand  gewisser  Lon^ehportlonen ,'  Ht 'w#Mb 
ier  Blnirilt  Tan  Lrift  TSrhindert  ist,  und  dii^  tn  F»Ig<!  Ihrer  gftM» 
heben  tofHe#Aeit  aosämmengeftookett  sind, 'ist,  wie  Sie  woU 
vissen  werden,  von  den  Antoren  KamHIkslion  genshtft  wordttf. 
Die  karellairfe  Fortton  der  Liiftigt  Hat  das  AnadheVi  tön 'festem 
lleiache,  krepitfrl  nieH  untei^m  Brerk  ondliinkijmWdssei^'onter. 


m 

Mi^fUf  Ton  Xfft  ^  ^fn  (iiMi(«n  (»«IV^M'J^a  miii  dfn  Wiedei^ior 
IriU  #n4^a.Tlll^4»iP9^  oder.wflchi.  ia  LuBgtyifrtiape^^  d^ 
Mch  ^i4^  g94t|met  hfjb^Ji,  kein«  ^if^t  einlaittt-  4^  Wftef 
Xfidl  fMi  di^  KfrntfikatioA  der  Liii|(C)i  b^i.  todtgelMraiieii  Üb- 
lAflB,  4ifrO^  nt^t  g«i4l»put  hattfii»  Ein^  dq;  h^ft^a^a  IJvr 
Hldliilli  ^a.  bai  I.a])afid(;a  flieaf  KarfiifikaUaii  yift  Wtall^difita^ 
M^ugl,  ialdar  Drack  dnrfk  aijiaa  Ecgau  iiiy[ec|iialb  dar  Plapc^r 
J|6Ui  auf  i\ß  IfUng^  Dia  ^arnifikaMon  iat  nichU  ala  aii^a  Var- 
«fiiahlfmg  itt  LmgaoatrukHir  un^  bat  'iiichto  mit  Snlaindiing  s« 
4)W9;  dia  DtpatiMtiiao ,  fUa  yan  ihr  i|«tarscbiadaA.wfrdan  wnf^ 
«Afmht  dafagaa  in  Ergjii(aaiuig  odac  Auaachwiftsviig  ainaa.  aIt(aiBi<: 
j^a^fibrinftaaii  Stoffaa  in  dia  Lttfigapaallaa  und.  faisata  Brpiicliijilf; 
Wr«>gff  ^p4«P*  i^ß  Orgifk  anxi^Kb  acl^warar  gfm^  ▼*!*•. 
.  :FilUkar  bfiMf  mai^  aflgan^nfBaa,  diiiia-  bei.  im  IpPVckhnMan 
JL^ikflaiyyoaiiflfoaia  hAiilif  yai^onuna*.  DaaaJPnamiiofPfa.abaii  ao  irfa 
J(|}tl9^Vi«  i#  yvIpvC  4fa  f^l|dbk1^tana  :aick  fnigfiaa  k^nit  la^ 
JHW  »•▼iw,  afcar  dfa.  «jravtaau,,  wakhe^m^^  g^«ik«t  wm^Jifg 
iMi$Jm^WWf  aaittfldireibaili»  bftni|itfa  ledij|Uah  9x4  da^  Vavr 

iKadlMS  aiiiigar  JiVugaQtatyrilfii  ^i  4»a  vHkiai^IRt^  Sio^UiiW 
4«r,Mt.iAdiafalb^ 

..  la|k  d^ltau  ßUdfuv  llaa  KancbbuM^a  afkmaii  dia  4|iWf 
^  flirka,!Ra4  Hlalig^eit  alla^lhljg  ab,.  waM  aa  mr  Pa»a<iiy 
jalrt.  1^  fi^Htf gangaaatxtaii  Falla  varaiil^llDiinarft  aich  allfL  EVT 
*lilllM»Pi«».*i  4ia.HttatwW!faia  werd^  kiufigar  «ni  n»atntfpj>r 
4^,. ,  dia  |ffADf|»iaiia||s  fnr^flfn,,  aich ,  dia  fbifcratlai^  ikiar  ^»> 
,i|9Ma|||a^«cUai«|iha«t  vm^m  9^,  und  xtkUt  alifbl  dac  KraR||p» 
«jpichMt  m4  fl^khiW  .aligaarbailat.;  Wpa«  Tvhf rbki  ir^^W 
4|i  |nida#  Zfulfftda  iforhandeo,  ao  wardaa  sia  durah  4a».  Kapa|^ 
J^fu  ^  AIkUtiI«!  w^aix^^  fad  ß$  antwiakala  aich  Amp  dfji 
l^«IWH«W.4^' ?WJ"-  Auch  aajgen  aich  M*t  f^l»»  balm 
J^fucj^atfn^  wcaa  .ei;.a^uam  iadiUckaa  AuifaBga  aat|fcai«ah|» 
jj^ifllmp^W  w»*  *W*i  kefoarf«»  W  aahlach^  gvaMrtffi,  «||t 
jMWdiHk  KM«^-i  9al.,nlcl|ca  f^iadafa,  anal  aMi.  wciiil  M 
JJirtft'Byffl  Vird  dfff  Kapqlih^tf^  M«irailaa  b|^  VviaapAg  j«  jüi 
f«l|ir«|||h|f«  bagtpita^  «a«  ^  ^t«icl(a|p  fkh  daw  «f  fnfM^ 
»■i*»«»  Aci  HYdrakafhahii    *         *  . 


w«rte  ^»  ai«,»  bqnhf a, , all«!  dar  S#iifklivf|a9  M  (>9l«:f^ 
idaa  JkciM  LiBgaaknftkhelH  «a  aigibt  aidi  dUtfaa  aiaaathfib  nf^a 
4«  Uiaiackf«  GtaekicbU  «er  Kr^l^hait  M  aMlariObeila  aia  Ja» 
Klfakaiaatn  to  AiakmltattfiOi  wa^cka  19  4aA.  ituwea  if  e4«r  ak- 
PfnM  AthoiviigigarliMcha,  noch  irjt^iul  ^ina  yar|fi4anui(  4ar 
Slbppraaoiu]»  im.  Anfang^adia«  dar  KranUiait  dficihttt  .9|a 
Offaalia  daa  KaachhaaUna  Uag^  aii)E;b  kaiiieafr^ea  4«>  .aiaar  Erkir^ 
knif  daa  {«aiyia  adar.dtr  Luftröhre,  den  aa  iat  kaJ^a  |«nafif 
•Mto  YavlBdaniAg  der  Stunma  TorhaBdan,  Dach  aeigaa  aidb 
SgraptoaM,  dla  auf  cioa  JMfefcUoa  der.Miiakela  daa  KeUk^g/fp 
adar  dar  SMnmrUae,  oder  andlii^h  auf  aiiia  da^arnda  Veriodlaljimf 
iai  KahlkapCa  oder  4er  LjUMhft  hinwaiaiia.  Bamhi  dia  Krafi^ 
hfit  auf  iifffM  ^^r  kiaoUiaft^ii  BeechaSeiiheK  der  Baaichif^- 
drlaail?  Dif  BraochialdrSaaii  liadet  mn  .oft  belrlchAlUh. r^r 
t^mß^i^  ahaa  4aaa  tln  aolcber  aigant^taliahar  faroqrfP^aarflgi^ 
ÜMtafi  Tt^aadai  g^araaen  vire,  lyad  ea  wfirda  $91^  hei  ^.tß^ 
■laaatar  ^mHduroUang  der  l>ri|aen  41^  .Ziriac|ieiifei^  airiafhfia  flef 
haMn  fiiemUao  ginilifhfraf  Tpa  «Udd  Athvf  Bgahaaahfvrdop 
«ia,  wte  a«  4»«  heim  KfiiM^hAftNi  d^c  Fa(l  i#t^  Pj/i  E^jaiigf^ 
4fif  wir  l^rUfnuig  aller  fraahaiiiiiiiigaiji  4aa  K^chhualufa.  gwiffP 
kaM,  Ißt  4M,AMiah|afB  eteac  arasiiKhai  Ratanpg  4oa  Vagvp 
arihaU  Ip  dar  Thal  halte, 4ch  4aii  Ka«dihiiala#  filr  aiaf  w^ 
iicha  Krankhail  dea  Yagva,  daaaen  Reitvag  dabei  abaa  ^  r^ 
aH|a#t  ^*  ^  v^*  ^  4«rch  aiaa  aiachaaiafha^KfaiirirkiVig  ar- 
wmfi  vtqi.  Ka  aatDua^hoidat  aich  j^oah  4ar  Bif^ü  toa  ffiy 
Imfjh:  W€k«nif<>»f  B'^^VM  hfwirfctfa  4«4BKh,  4aaa  ifeifa  Anfilif 
*I«*'HNW*  «4ar  k^vara,  laler^rfUe  ffalrMat.«i«(>  In  V«lW 
dpr  idiaafca.  aich  Tallkomo^ea  gaaand  ft^lt  Oiaaar  faaa>rm%- 
paMgf  ChacfMaf  dar  Kraakhail  ptt  gaaa  geaaa^fpi  9f|l|pi^  ip 
dai  fatanraUaa,  dia  Fille  frai)ich  «Ifarachliel^  i^  «aaaa:4U 
Iiafaa  ^k.  dia  lUaaMMilitii  4a#  KraaM«  4arch  dia  «Wirkütgap 
dpilbMau  oim  fpf  aadara  Waiaa  haachUigl  YMa»  ^d»  fflllt 
dea  KMhhaalaii  aa  diajaaigaa  Kraakhett^  Wi  die  a«taahli|lf|i 
m(  IKW»  «iltP  RiWgfM  SMIH  l|f^  laiM  h«v)mi»  4af  aalna  Ga- 
imrac»  4iich  alpa  ipaitfi^  :Sipiiirki||ig  1^  ba^i|4^rf  lidUPm' 
MHaiNi  »i«M^  yoiglfifiiti^  8i4  4ia  MwHiUa  .Krat^MMKM 
Jii»  fiiiiM4«r»  i^.iahaii  fUß^  düfa  ,4«  »uMa  ol»^  f^wlva  YfirmffÄ^ 
Mkilft  ii4ar.Ji|iapwiac  sii  gfmißm  T^^mf»  «!Nf  rSftfCiiWI  Nw 
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4k  fiefalmii  ^ittfeiiM,iidw  der  HeiMUuitai  mit  lioii  filM. . 
,  •..  Der  xwtite  iPuBkA,  auf  doD  die  Bekitadfalng'iiiiiiiiwirMtt  hilii 
lü.  dii;:>Atfc^cbtfaidtanf  »der  £niaJirai|g^/  bh  ■■»«  mehfc,  da« 
4toi:IUaiib4  »'fibt^lterauoder  mit  Naimiiif  «nzufuHeA  «^i^  tf  <«l«> 
dfcn  «4  ;vida.!8oiiile.Btit  tv^hl.  reg«Brt..«Etd  ibm  hiniieiidiMid* 
SiBrang  .gewihffttviodco,  Akkl'  nttr/ um.  ffeiacn  Appelit  n  W^ 
fri«lig«by  ritiEdfra;  avdi,  w«»  Ich  Hodi  •ifir  «iel  iridbtigtr  hallt, 
dan  OrgaoitflMif  wickliihum  atirkeiib  A»  dicäeM  Gniiide  kinkk 
fallt  dagegen»  den  «tt  Keuabhuateti  laUendeB  Kindoni  ankialiidia 
Kahiting  xa  ftraagaii,  vag  filntge  täuK,  ahamhl  aif  dm  Grud 
jridit.  dafür  antgvibeA;  dean  Fleiach,  ia  aof  etmlaen^a  Meiigao  «ild 
ÜIAhöDig  l^ekpit,  iat  LeichUr  yerdaulicht  «b  «iit  ueiataa.  »ndeMs 
Äbhmiga^toffe,  da  aeiaA  fiigesHoii  in  der  Tl^al*  mit;  ia  einem.  aüH 
Xffitien  ;  A«ilQ8iin^pN>zaaae  innerhalb  daa  Mageid  betleht.  Bit 
Mittel,  welchea  einen  überaua  gfinatigen  Einfluaa  auf  daa  .Hflrvaar 
ff 9hm  ^%$  jVHd  auf  <aa  vir  ganfe  ikaaafeldcaia  amiiairkMim  «ijichen, 
M;  dtB  AbicbFümm^n.  der.Bniat  idit  haitcai.Waaaer^  ein  oiti ^wm4 
IM  täglich..;  1)if  fllrrn  jichwiohlkberi.  aaittc  Kladef^  pflegt«  «#^ 
jföliiiU^  fteforgoia«a.dili:fgeii.  in  ^tu,  abar  .alaii  hffiAiyrkhU|l 
/^ftsej^eaargnis^e  leiehl^  nrenn.mM  fetvaa  Spiritna  ader  Kraftaaaif 
^mn  W'^f«!:  zoaetiben  läaitv  iTaa  ich  fua  Itirkend  haha,  null  waa 
.aiifbirjrklH^  ain  iropig)Mi4$Dd  $mt  dia  Hunt  wicht«  iniem  mni 
Kc!i;gen9  .n^d  Ebenda  die  Btuat,  «nler  gehoflge^  Voratcbt.  ^{^gc» 
£f)uitM>ff&  mH  ^i]»W  in  MtaaWaa^w.igAtMnhicii.SchwAilma  übarr 
/uhrw.ilaat»  w^rl^t  man.  MiM4:e»d  an(  dibrSantaerrtn,  «od  dadurch 
j|rp|4lbatig  aif  die  Kraqhhait.  Sj>iriiv9>»  Embrakatio/aea  v^lrka« 
pnf  äl^Q^iche  W^atae  g^aati^  , 

..  .^Id.  einer  a^br  0ro4#en  2(ahl  :Yao  INiUe«  hat  ,m«a  gaas  «od 
gar  nicht  nötfapg,  au  Afaneiaii  .aenit  Zuflucht  au  nehmen.  j]|iar 
jeiug^n  ^r^cjien,  die  Sie  noch  am  ailalidiataii  fli^en  verdea^ 
aind.dia  SedatlTU .. und  AntiapMa^dtca,  vj^il  ite  die  Heii|barkait 
dea  Ner?enji74temea  beachwichMgan^  nimlich:  Opium »  Bilaenkr^mt) 
Schierling  iBcdladonna  und  Blauaaure.  Auch  dia  nicht  Uab^kaÜ 
packenden  Expectorantia  I  via  Ammonium .  und  yielleicht  Saa^gaii 
find  ^uch  zu  empfehlen,  und  biawailen  aind  zur  Maengung  ainar 
in  atarken  Bron^hiaiaekretian  Adatringantia  n^thwandig,  nämliche 
Alaun,  achwefelaaurer  Zink,  Garbaiiire .  und  Galluaaäure.  Sie 
m^ef  aber  alle  dieae  Mittel  nur  unter  baatimmten  Indizien  i^nd 
F^h  Sn^eper  Voraicht  beni^tfian,  namanttich  4ie  Naraotica  uimI  gan» 


n  iie  OpMe^  Ah  boiKiadM*  übfluhta^t  und  gmt  ht-i 
MDdfrt  4a  >  irt  4if  LstigeA  in  koogettifemsZusteo^t  •ich  keftaii 
den,  fehr  gpRIaAUh  wvtimn  MiuMft. :  Zu  Tecnelden  laliie  ich 
Ihnen  entschieden  diejenigen  Mittel,  welche  deprimirend  und  her- 
ahsetsend  wirken,  namentlich  Brechveinetein  und  Ipekakuanha. 
Dieae  Kittel  werden  noch  aphr  oft  beim  Keuchhueten  angewendet« 
ind  ich  bin  fibeneugt,'  'dasß  lediglich  durch  eie  und  durch  ihre 
to  kiuftge  Anwendung  in  fielen  Fällen  der  Keuchhusten  eine 
tddiliche  Wendung  genommen  hat.' 

Wfirde  mir  Gtlegenheil  gebiOten , :  dfn  Kenchbltstea  in.. einer 

fr*M«n  Zahl  ton  Kranben  m  hahandaln.,   so   wfirda  ick  iA  doli 

FMIeAi  in  deften  die  AnfWe  iehe. heftig. und  häufig  konwnaki«  abat 

die  Ltügieli  neck  frei  von  Kange§iieik««i .  sind  ^   die  CMarofonnin'* 

kalatioDan  Tet^cdaen^  naiftrlich  nur  davn,  wenn  der  Hastananhtt 

gtr«dt  «intadlan  irilL    Kdnnbn  iKir  «inai  Anbll  Yen  AetbiM  ißn 

Unh  «aOalten,  wtrum  aoUte  ea  ins  nishi  auch  m  AnfäUen  im 

ftifcUi«<|en»  feliagtn?  kh.wmas,  dass  diaAallUe.  dealiaijragia.4 

mw  alrMilii^i'durch  dio  ChUroformeinatbinifig  gemlasitt  war4a«« 

lad  •Bcb  bei  andeaen  Küdatkrin^en  hat  dieaea  MUUl  gut!^«?: 

\hin.  Ton  WkbUgkfi^  mOaimi  diese  ChbrafonneiiMthmniigta  M 

M  sAwIchlicbaniKiQde/a  aeib,  welcM  den  Mfallen  des  Iieii4iii 

hm^m    nwr  wenig  Wide rsiund  su  biete«  Tarmogen,    Bai  jedfn^ 

WeftfonpifffiMbinling  oauaa.  4aför   g^a^gt  werden»    daaa  tfmpn 

i^iriMkaLfflfroi  «U.eingeaiMiet  wird;  ß$  tat  dieafa  von  gr(ia^ 

iar  Wi4>tigk^,  ujü  ubil  Ereignisae  m  yerhüteai«  und  bei  .keuickn 

hialMilBrajakanlUndarti  ist  es  ^g^r  niahi  nolhtg,   daaa  di«,$biorPn 

CMiilihalaiioa  bis  aur  YqUa*  Wkkuiig  gi^riedban  «werden  f^an.jlaaa^l 

aa  in  Ueinen  Donen  aiitathn^^y    bis  eUa.  AMuippfttng  eAUtrit,t| 

und  wwMtfrholje  dieses  in  laterfaUen,  je  nach  dar  HefügMil  i^i 

Parozjamen.   S^m  die  Kinder  achon  aehr  erschöpft  und  4eprMmr.t|| 

aa  ▼•meide  man. die  Inhali^ti^  ganz  oder  bfnutae  aie  nujr,  in  sehr 

fafiwjgeiii  (ikfade»    JBin  aAderf^s  Uittel,  ve^  den^iflp  mir.  ▼ie^  vj^c-. 

apmlMi    id  dia  Aasprll^Uiag  m^  ,k^tem  Waaser  Aifei  oder.dfei 

Hai  liglkh  mit  Q4ßr  obna  CMDroferoiinlialation*  En.ip^ssen  dieaa 

AA^cilsaogap   ajber  o^t    gro^ji^  YorM^Pt  gagehefi  warden.    Daa 

Zimmer  aimlich  miiaa  ^gehörig  warm  sc(in,   und  dann  miiss  d^n 

Wa«i«r  9il  SchneMigkfät  so.  a^f  di|i  Kind  geapritxt  werden»  da^ 

n«r  Büaken  und  Brust  getrofffu  .werden ,  oicht  aber  der  ^jLopf.  . 

AUa  diese  Mittel  luaammen  aiod  wol^l  geeignet,  die  Heftig«- 
|ai|  4MAPJ0|Ua.»L  mftapigfn,  4m  SiniH^eMa  ^f^o^ Brcinobitia  und 
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Ftenmonie  absiihalteB,  Ae  allgremtine  Ernihratig  lo  ftrletB, 
daf  NenrcniystMii  la  •nagen  «nd  §o  dan  Krankan  gaf  «b  dia 
idiidlichtn  WirkiiDgeii  der  Hvata&anfllta  la  achüUan, 


Klinischer  Vortrag    über  den  Pemplkigne  der  Kinder 
und   deeeen    Vergleichung  mit   dem    Pemphigus   Er- 
wachsener. 

Ea  kt  in  neuester  Zeit  in  Paris  Tiel  fiber  die  Natir  dee 
Pemphigi»  dar  Nengeborenen  gestritten  worden.  Sehr  gawichtiga 
Antoritataa  haben  darin  eine  Manifestation  angeerbter  syphiliti- 
scher Dyilcrasie  erblickt;  andere  eben  ao  gewichtige  Antarititen 
haben  diese  syphilitische  Natur  des  Pemphigus  durchaus  nicht  ala 
arwiasen  erachtet,  sondern  die  Krankheil  bei  Neugebatanen  den- 
aalben  Ursachan  beigemessen,  welche  sie  bei  ilteran  Kindern  und 
Erwachsenen  herrorrufan.  Sie  haben  allerdinga  über  diese  Ur^ 
Sachen  sich  nicht  deuäich  ausgesprochen  und  nur  Im  'Aligemeinan 
haben  sie  eine  geschwächte,  durch  Noth,  Elend,  Torangagangena 
Kranhhait,  angeborene  Lebensschwiche  oder  sonstige  Homanta 
harabgebraehte,  Konstitution  in  den  Vardergmnd  gestallte  B% 
ist  daher  ron  grossem  Interesse,  FMIe  Tom  Pemphigus  bei  lila-' 
ran  Kindern  nnd  Erwachsenen  aufkusuchen,  deren  Uraaehan  tu 
annitteln ,  den  Gang  der  Krankheit  su  rerfelgen  und  dadurch  au 
baalimmteren  Schlüssen  au  gelangen.  '  Der  Pemphigua  ist  eine 
Terhiltnissmissig  seltene  Krankhdt;  —  selbst  bei  ErwaehsenaB 
kommt  er  nicht  hiuÜg  for,  und  wft  freuen  uns  desshalb,  in  dar 
London  Med.  Times,  rom  11.  Fabhiar  dieses  Jshres  eine  Raika 
tw  Pillan  TonuHnden,  die  wir  unseren  Lesern  TorfÜhTan  und 
woran  wir  dann  einige  Folgerungen  knüpfen  wollen. 

Erster  Fall.  Emilie  E.,  24  Jahre  alt,  eine  gesunde, 
teriieirathete  Frau ,  befindet  sich  fm  8.  Monate  ihrer  artlau 
Schwangerschaft.  Am  25.  luli  i850  wurde  sie  in  das  Hospital 
tttr  Hautkrahkheiten  (unter  Dr.  Startin)  in  Lohdon  aufge- 
nommen. Sie  hatte  10  Wochen  Yorher,  unter  Torangegangenem 
Kopfiehmera,  mehrere  Papeln  auf  den  Schienbeinen  bekommen 
und  nach  einem  oder  iwei  Tagen  hatten  sich  diese  Papeln  in 
Urirklicfaö  Bluen  umgewandelt.  Dann  hatte  sich  gsns  Daaselba 
auch  an  anderen  Stellen  des  Körpers  geieigt,  so  dass  sie  über- 
all, nlbsl  auf  dem  Antlilia,  grdasera  oder  Heinere  Blasen  halta« 
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9tin  aUU  fiMe  ¥m  ihnr  AafAe  aadi  üa  ftrlwUiftiite 
Stedmi  ni  Bniuub  in  disr  Huil.  Die  BlMen  sanken  ein,  trocky 
nelea  ab  nnd  es  erhe&en  «Ich  neoe  Blaeen«  An  ihren  unteren 
OiedMneeen  finden  eidi  nr  Zeit  ihrer  Anfnahme  an  70  Ue  89 
Bheen,  ven  denen  jede  die  Gfdiee  einer  WaHnuaaediale  hatte. 
Sie  waren  mit  eisern  Ueren,  gtlbea,  alkaliach  reagirenden  Semni 
feiillt.  IHe  Frnn  hatte. eine  ▼eise  Megte  Zunge,  einen  eehnel«* 
len,  harten  Pale,  heft%en  Kep&chniarr  nnd  litt  an  Veratepftnf 
edir  Hartleibigkeit  Herr  Btartin  aetate  wegen  der  Schwenk 
gerechait  jeden  akthre  Verfahren  ane  njDd  Teeerteele  nnr  ein  mA* 
4ee  aaÜalaAM  AhfdhnnitteL  Am  3.  JiA  wnvde  die  Fean ,  denn 
Znetand  eich  wenig  geheaeert  hatte,  -wen  'eihem  Mhieitigen,  alMT 
gewndin  Kinde  entbanden.  WUurend  der  lelgenden  10  Tage 
veraAvud'der  AneeeUag  grd^teotheüe  %w  aettit  Nnr  dann 
■nd  wann  fuhren  noch  Blaaen  herror  nUd  am  14.  Mi  erhidl 
db  ¥km  JeAalinm  an  3  Gr.. dreimal  tigHch  nnd  ea  aeigte  aieh 
Bmeerang.  Bieae  Beaeemng  Jiieit  jedoeh  niehc  rer;  ea  kamen 
laMMT  nnch  nene  Blaaen  anm  Vorecheine  nnd  am  23«  Jnll  eriiielt 
lle  Krankn  eine  Ifixtar,  Ton  der  jede  Bdaia,  dra  aie  tiglkh  drA 
lilnahni,  1^/^  Treffen  Fowler'seher  Selvtlen  nnd  5  Tropfen*) 
^tam  Cnl^ei  entUeÜ,  dabei  jeden  Abend  eine  Plnnimer'ache 
Mb.  Dieae  Behandhng  bewirkte  eine  «i^eHalindlge  Knr  binMi 
6  Wedien.  Daa  Kind  wnrde  tob  der  Aan  nicht  geaingt  nnd 
IBeb  wen  jeder  Hantafaktien  frei.  Im  folgenden  Semmer  hatte 
tte  Fran  einen  heuen  'Anfal  Ten  Pemi^higna,  Ten  dem  aie  iHede* 
lehr  adinell  dirdi  die  letat^enannte  Behandlang  befreit  wnrde. 

Zweiter  Pnli.^  William  C-,  eis  bbndhaariger  iCnabe, 
14  Jahre  äk,  IM  in  den  htaten  6  Jahren  faal  jtUirllih  im  He^ 
epitale  für  Hantkrenke  wegen  einee  immer,  wiederkehrenden  Pem^ 
pkigna  geweeen.  Sehen  drei  Jahre  Ter  der  genannten  Zeit  hatte 
er  dieee  KranUieit  gehabt  nnd  war  mit  den*  Terachiedenaten  IBb» 
teln  Tergeblleh  behandelt   werden.    Ale  er  anm   einten  Male  il 


•  /» 
*)  Im  eagliscben  Berichte  sind   nicht  „Tropfen",   'sondern   immer 

^Minims"  angegeben.  Minim  ist  das  kleinste  englische  Apo- 
thekermaass  y  ein  Röbrchen  ist  graduirt  nnd'  die  AnfflUung  des- 
selben bis'  CO  einer  gewissen  Zabl  von  Strichen  beseichnet  die 
Zahl  der  Midlins.  Ef«  Mlliim  Set  aber  ungefähr  ein  Tropftw, 
weashath  wir  atfth'hler  iauner  Tropfen  geaemi  habea. 

Eahrdnd«   M 
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te  vbeti.  gvdanate  KrankeiUmBtf  kmi')  vaf'ier^t»  fA#iA,  Aü 
«tf  dihiii  gvirafen  wefden  muMe.  Ikr  Pttipliigpil  hatte*  iK« 
faiNte  ..HaniÜche  einf enoonnen »  sfelbat  dtt'Angfesidrt;  (Har  .fliü 
Kopfliäut  war  frei.  Harr  Start  in  Teraöbrie^  ihm  Araanih  ff«4 
sirar'mit  .'demaiifMBchaaiUchateii  Erfolga.^  Dia  Krankheit;  UiA 
duvnf  flt#a  am  lialbaa  Jahr  fort  vnd  kam  dann  wieder  «iid  aa 
ihvaata  jedea  Mal  um  Araenik  gegriffen  weHaa.  -  Im  Frdhliaga 
«ad  im  fl^bate  war  der  Famphigva  fedaa  Mal.nutaadMiii  »bar 
äff  lelüte  biavailan  im  Sammer ,  biatrailea  hn  Wiater*  Dar  Knaba» 
4er  Bahr  TeestiDdig  var,!'  gibt  ao,  daaa  'er  mehrere  Jakire  laag 
immer,  wenn  er  Tarn  Pafaiphiga^  frei. «rar,  ai  rimamaÜKheli 
Sehmenan  im  Kopfe  lilt  «nd  eich  Bdhr'funrohl  befand  $  ia  neue* 
ater  Zeit  jedeeh  war  dieaea  aiahi  mehr  der  Fall  uhd  /tmuSimmar 
1653,  in  welehem  aneh  der  Pemphigiis  abwaaaid  wkr,  liaMa  er 
lieh  gana  wohl  befuiidea.  Ana  dieaem  Grande  halte  «er  eich  mich 
aar  darara  im  Hospitale  fnr  Haulkraake'  wieder  ail^flatillti  «li 
der  Femjphigaa  einen  sehr  bedeateaden  Grad  Yon>HiBuem'earakb| 
Hatte.  Er  bekam  dann  wieder  Araanik,  dar,  wie  gtaeagtif  dia 
Krankheit;.  Kwar  beseUigde,  «her  Ihre  Wiadla-kehr .  niebt  TarhUe 
dtrie.  Zn  Zeiten  yerler  sich  aach  der  PempYiigttf  .gehe  TOi 
eelhat,  ohne  Gebrauch  Yon  Arsenik),  .namentlich«:  wenn,  dar 
Knabe  seinen  AnfeathaH  wecbaelle.  Ir  aieht  ubrigena  fana  ge«- 
baad  ana^  lebt  l&r  gewölnlidi  in  einem  nieht  ^eaaadbeitaif iddgen 
Bande  eind  hat  etae  gans  gründe  Koat.  Bie  FItsaigkeit  apia  dfn 
P^phigaablaaen  xeigte  aieh.  jedes  Mai  Italk .alkaliack 

Dritter  Fall.  Bliaabetha  BLi,.  T  Jihv^iail,  warde.em 
3«  Oktober  1851  in*  daa  Hoa^ltal  fdr  Haulkfanke  .aufgenommen. 
Sib  hatte  Bfasen  ton  der  Arösee.  eiaar  Fingerapüae ,  g^f  .verp(hiei- 
daiitti  Stellen  dea  Kerpera  Und  aaf  den  Beiaaac  einige  klalvtff«) 
die  wie  Waearrtropfea  eaaaahen »  fanden  aiab  anf  dfim  Ange* 
eichte.  Seil  3  Jahren  hatte  dae  Kind  daran  geUtt^iüi  ae  »war 
kirinklMi  und  schien  la  Blase  aar  dürftig  getiahrt  'worden  na 
sein.  Dass  aber  aas  dieser  mangelhaften  Ernährung  allein  die 
Krankheit  nicht  entsprang,  ging  daraus  heryor,  daaa  die  Kleine, 
welche  eine  längere  Zeit  in  einem  der  Bospitiiler  gewesen  ist, 
dort  eine  ganz  yortreffliche  nnd  genügende  Kost  gehabt  hat, 
ohn«  daaa  der  Perophigua  lich  Terlor. ,  Ea  ., sengte  aipii^  besondere 
f^m.  Pispoaiti^  aar  Biidang  Ton  Pastrln  an  id^n  Stellen,  wo 
die  Blaaea  geaeaaen.baite|i  aad  an  den  Rindern /dmieUMn.  Die 
Kleiiria  hKa|^  fiel  fiber  Schmenen  an  dieaen  Stellen.  Herr  Star- 


HA.  M«  g^a«ctato  tftt  Bltel  ron  3.  bis  t7.  Oktobar^  di  m 
abtr  irtiilg  RanOI«!  hatU,  sa  «iirdan  ihr  Mcfa  Pil«la»  •licran^ 
taa  ftgabaa  «n4  ^t'mi%  Blaten  IrbaflataB  Tteila  ni«;  Watte  «m* 
«cMt.  Am  31.  Oktaber  wäi  niaal  kaiM  BaaaeiAiig^  f  ingatvateo, 
H  achlan  tiafanahr  dia  finqptian  aich  su  Tennakraii  «üd  Hn  St 
liaai  dia  allariraiideii  FSIian  vag  mid  vitBaidnale  aisa  MbahMf, 
dia  1^/^  Tn^fen  AomOluoiiitiaD ,  3  Ttojifaa  sihaaurb  EiBa«^ 
UiAtiia  Mi  S  Tr^fon  Q^adiliDlrtiir  q^kklt^  In  ainain  Monate 
tnk  BaaaaniDg  aia  oid  Effeda  Narenbar  var  mir  nach  aina  ainr 
«fa  klainif  BIftaa  n  scha».  INaaa  war  ahar  aeha.liafftiiaUg  tod 
hialt  alah  riM  2aU  Inif..;  Bnda  JaiMiar/  bia  ziriiielahai  Zail  «a 
craihttr  ArdtoM.  fariipabBäBcU  w«vda,  irttrda  daiiMidchen  falb- 
idMÜ  abliaaa*i.  .  Naia  Bkiaaii  iioaeii  Uchl.  »tfir.arr 
i»»,'aa«h  .var«B  rnm  dan  alias  jAa  S|rav«b  Yaaich.wiiAdflf 
and  daa  Attgirawitf fiodbiv  Aatta*  steh  bedeutend  fabat*crl4 

ViarblBxfaJl.  Williakh  N.,  8  Jah^a  blt,  ai»:  blond- 
haaigw^  .sAb  AtflmklirdiarMiMba,.  ^«rda  *  aa  10.  Saplanbar 
1851  in  ^m  Baapittl  fitf  Havtkbihavaiifgt^nQMBMi.  Sllb.liortr 
ak  aveä  Jadb-aa  batta.  dct  Koabd  PanphiyvsblaaiA  gfttabt;,  dia 
1«  Zait  YH  Zaii  yaracknndaii  ind  wiaddr  Aanai.  9ia  BlUaeb 
Wim  ^AmU  Kii#ei',  flala  aäd  filiadmiaiabn  tbrbrakal,  allaui  dia 
iifiaicki  birab  irai  dtfroa*  Im  ncbrarMi  Hoapildlarbi  :«rav  dar 
Im^  fealM»d«lt  waasdan  ind  siil^txt  a«6b  Tan  Bra^antsa  Wii- 
>aQ,  itf  ib»ni  aailMB  AbbSdwi^eii  pöttnilinaa  liaaä.  'Wilai»<i 
liHh  «af  Fo^Uf'aoha  SalHtion  all  daflJiMiga  Mitifilv  das:  fagiH 
den  chronischen  Pemphigne  noch  am  mciiten  leistet.  Der,  Kudla 
var:  wa^  ttfaeo.i^arediiaiftilieii  Kuran.  Von  Beiaer  Kratikhaft  bis- 
VfUaii  gna  tni  gaw^rdatl,  aber  iB  dauarla  diaatfe  nicht  laagib. 
Ir  war  Mtfifeac  i>aii  ekra|ihttl6aarKatoalitiition  und  hatte  Asahir- 
Wab  aiiiaa  KaüBgebivkaa  in  Folga  cMr  P^aorganicaUon  daisiÜMii, 
vam  aift  Fall  dan  a#atbn  Aidaaa  gagtahmi  iMtte.  Von  daa  Blaaan 
vaten  »ehrara  «ehr  gio^,  viid  daa  SenuDt  4aa  aia.  anUualtan, 
war  atark  alkalisch»  ]>ar  Urin  sbigte  sich  ancb  aCiras  alkallaDh 
«td  antbiall  ^inea.watsaaa  phoephaUsahaa  Niedarechla^;.^AIbimiiii 
war  »icbl  ^rin  aiOhalten.  Harr  St.  Tcrichriab  dt^  FowUr'aaba 
Salutiaa  w  IVi  Triften  m»  2  TaopffU  «pinmtinktur  a  Jttal 
tiglii^h,  bfAaakta  dia  Blaaan  mit  Watia  und  liaaa  1  Mai  tigliah 
dia  TM«  nii  c^nar  Anfläanng  fatf  Bofiix-iilid:t]^ilr4arui  (rafHKhtaii. 
.4»  21.  HumiA«!  Fir   b^aataada  .Bdaaailüg   aiHglbrAteii,,  am 
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2a  iTiMn*  «U«  Blitfi  vtrickvM*!!  «tti  Ol  &  BtiMAct  vwii 
cff  geh«ai  fltidasaeii;  sin  kbiner  wU  tOnnM  Scb^C  tfi  tMä 
wmr  der  ainiiga  U? berrttt  d^r  KraiiUiMt.  Im  Hin  1852  jedtdi 
wwde  der  KAtbe  weges  decebiben  EvtnUieit  von  Neiem  tvfge* 
nofluito,  jedoch  w«r  dieeei  Mal  die  Zahl  der  BUaaii  geifaiger$ 
dleaelbe  BehaDdiimg  wurde  TorfeiiMiiiieii  nad  nach  'WenigMi 
Wechen  veiUeas  der  Ksabe,  ahermris  gehelll,  daa  He^taL  BesI 
wm  7.  Februar  1854  kam  er  wieder  ver;  er  hatte  inawiechen 
mehrere  AnfUle  Vom  Pemphigna  fehabt  Er  belndet  eich  jetat 
wvgea  aeiiiee  etaifeB  Ksieea  im  oMhipidiacheB  HeapiUle«  Br 
aieht  blftheod  tad  geaimd  ava«*  hat  aber  öfter  Mch  Bemphigia«- 
blasea,  beeoiidera  nm  di»  fieiiltalien  hen«;  ii^eaaen  aind  die 
Blaaen  Ueii,  iricht  mMrekh  .ud  d«  aia  auch  niehk  die  gmaif- 
steil  Beacbwecden  machen »  eo  wird  nichla  mehr  gegea  diaaaUea 
fethaa.  Ee  adieiii^  doch,  ele  habe  daa  frihere,  te»  SU  leig»* 
nommene  Behandlvag  die  Intenaitife  iea  PempUgw  fehteehen. 

Ftofter  FalL  Alfred  M.,  9  JMhre  alt,  «ii  krifttger, 
mwteeer  Kimbe,  ron  gater  QeauhdheH,  ward»  Am.. 12.  Sewabar 
1851  aufgenomaae«.  Seit  xwM  Jabrea  hat  er  am  Femphigaa  ga- 
litten,  der  niemala  gan&  Terachwnnden  war*  Der  Hnabe  achiea 
keinerlei  Beschwerde  dävea  x». haben  nad  ee  warde  .aaeh  nidiba 
dagegen  gethia«  Die  Blaaen  entwickelten  eich  beeendeia  am  die 
Kniee  «ad  die  EUbogea  nad  einige  leigten  aich  «af  der  recbWli 
Hand  awd  am  rechten  F^e«  Ea  waide  daaaelbe  Miltel  gegebas, 
wie  ha'TOvhergeheadea  Falle«  Am  3.  DeieaAer  wana  slmmtKcha 
Blaaen  terachwanden  and  am  15.  warde  der  Kaabe  geheHt  eab- 
baeen. 

Sech  et  er  FalL  Dieaer  FaH  betriffk  einea  M  Jahia  aileii 
fcaehekticchen  Landmann,  welcher  am  26.  NoTember  1851  aafge- 
aeamiea  warde.  Er  eah  aehr  Icreak  aaa  and  kette  aeta^r  Aagaba 
•adi  bei  mehreren  Oel^enheiten  Blat  geapüea^  Yer  vielea  Jabn 
rea  hatte  er  eine  Laiigmwntsindattg  gehabt  and  aeitdem  hatte 
er  regelmSeaig  Jeden  Frfihling  aaa  eigenem  Antriebe  aar  Ader 
*gelaeeen.  V«r  7  Monaten  and  iwar  sehr  knrs  nach  dem  letaten 
•Aderlaaae  hatte  er  am  rechten  Untenchenkel  eine  Aniahl  kleiner, 
mK  Waaaer  geffiDter  Blaaen  bekommen.  Dieae  wardea  acbnell 
grdmer  aid  aeigtea  eich  aach  bald  an  aaderea  Theilen  dee  Kdr- 
peia.  iBie  waian  nar  ndt  geringem  Schmerae  rerbanden,  aber 
wiedeiholkea  eich  immer  Ten  Neaem,  wean  dte  ritea  abgetrocknet 
warea  and  jede  Behaadang  dagegen    war  fergeblich  gewelaa. 
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Im  Mta«  AviMkM  ia'i  HNitel  fir  Jfcvlkmlüi  Mit  er  Mik 
Ml  MI  rtchten  Beiat,  ma  4«»«a  «inigft  m  gff«  irtren,  ▼!•  tli 
TaabtBti.  Sie  enUyraafe«  m»  4er  ftioadfa  .ud  nidlil  0ilsi»r 
dttfB  Jbtit  and  tram  toa  kdiMni  rolhtn  Sofa  «mgekaa.  Dar 
Kiaaka  babun  3  Mal  UgUch  3  Tropfm  AraMükaoIiitton  mil  3 
TüffaB  Opimtiaklar;  dabai  InaaarUch  .inaa  Bafmditan  aiia 
Aallasaf  tob  Borax  and  Glyaaria.  Sina  aahr  achaalla  Baaaai«B|: 
(algla  ud  Ml  24»  Oaiamkar  vnrda  dar  Maiu  foUkomnaii  gabaik 
aad  in   ainaan   baaaaran    aUgamaiaan    Gaamdhaitaiialanda    anlr 


Siekantor  VaiL  Ancb  diaavr  fall  battaf  ainaa  83  JAr» 
aliaa,  kaabokliachan  Haan,  wilaiiar.  m  28.  Fibraar  1853  in 
laa  Baapital  Mr  Hamkaanka  aafganaaiinan  waad«.  Bv  JialU  aatt 
M  Jakran  an  Paaiiaiia  galillan,  dia  am  fir  qfphUittaAan  Uf^ 
finagaa  kiall.  Wagen  diaaat  Kranfcbait.war  ar  iai  Iftilan  San- 
■ar  afnar  aaakamoaalUckaa  Kar  anUrworfin  wordan,  walalw 
kailtaiddich  in  MackariaUen .and Araanik  baaUnd  nnd  im  Janar 
aar  fr  TOÜkuMien  gahaül  aallaaaan  wardan.  Wanife  Woaban 
immt  abar  aatwiabeltan  aich  Panvhignabiaaan  an  raraabiadanan 
Mka  den  Rampfaa  aad  dar.  GUadiaaaaaan ,  gaai  baaondar»  ab* 
anMbtaai  Untnachankal;  dia;Blaaan  varaa  yoa  fliiaaigar<lrtoa; 
ätig$  anUiiältan  ataa  aHariga  VUnigkait  nnd  waren  ron  aintfii 
tigialhiBiliakan  antiiadliebai  Rande  aaigebaa.  Dar  baaka  uk 
hAaküadi  aaa  nnd  vehnta  in  abiaai  angan  Hefa  dar  C»j.  hk 
BatoaAt  dar  Tonagaganganan  Baatinda  and  Kaian,  ao  wie  dir 
aack  werkaadMian  Bninündaagen  dar  Haai  biall  Hr.  St  dan 
Aiaaidk  für  conlraindiiirt  aad  Tarordnalo  kloa  ainaaaUniadie 
ÜDitar  tnnMlItk  and  eine  Baraxvaaaknng  laaaerlldi.  Am  3.  Min 
war  der  Mann  ao  vail,  daaa  kaiaa  Blaaan  ttakr  barTarfcaaiaa<nnd 
au  no^  alniga  dtnna  Stbacfa  nnd  Uaina  Exkartatianaa  in  aahan 
vam»    Am  12.  Mira  vnrda  ar  gekeilt  aaUaman. 

AoklarFaU.  Saaanna  H.,  25  Jakre  .all»  ein  Dio«it- 
mUfihan  Ten  geanndar,  krifUger  EamÜia,  vufde  am  1.  Mifi 
1853  in  daa  genannte  Hearitol  anfganommin.  Sie  var  krlf% 
gabant,  abar  iaaaaral  .blaaa  nad  anlmiadi«  Dar  linke  Unter- 
aakankel  war  mit  graaaen  PampUgniblaaan.badeekt»  abar  ea  fan- 
den. aiA  kaina  an  irgend  eiaem  anderen  Tkeile  dea  KAital^. 
Hack  Angabe  der  Kraakan  katto  aia  aait  4  Jakren  legelmlaaig 
Jeden  IMkliag  nad  fleibet  aalaka  PaiapUgaablaaan  an  dan  Untea- 
adbaafcai  gakiMy  abec  nnak  liüigan  Wockan  aaian  aia  kttnan  a^pi 


in 

^M9t  ntmlkwnitiitm'  tidi  itt  ehrltii  EriiikM 'iMUe'-slir ^fb  'eiMr 
ftschten,  Im  KiMtrgetdiMM  beitidIfehifB  ^  Kithe  fdvktuMA  tM 
gvkrinfceit*  DaiiMlg  hatt^  die«  finiplioli  am  linheii  Atme-'sidi  |^ 
leigt  tfMfl  9  Wochen  stii^edaaerl.  Sie  haCt^  IfeBlindfig  ati  Yer- 
daiiiiiigabMehirerieii  jifelirteo ,  aber  Ihre  Memtraatioii  irar  ibmet 
Tapelmtolg*  ^eweaeil.  Spiter  hallen,  wie  ft^aagt,  die  PiBiiifhlfiM- 
Uaaeti  immer  i«r  an  den  Dnterseheokeln  sich  ^exeigft  and  hef* 
Üge,  liebende  Schmerzen  in  den  Waden  iraren  ihnen  ▼•raatge« 
gaogen.  Bei  der  Untereuchnng '  fand  eieh-ettt  laMee  \$Heag^ 
riqech  in  den  Jngnlarrenen.  DieaeB  Mal  war  die  Eruption  •  fidia« 
Heb  gekodfmen  und  iwar  S  Tage  Tor  ihrer  ÄuVDtfhne.  'frie 'Flüs- 
sigkeit in -dto  Blaaen'' wir  wwsaerktar  nnd-atark  alkallaeh/  Wegen 
4or  roililii^neii  Chfdrtfee  t«rordnete  Aerr  Sf.  2  i^ran'  iehwelel^ 
üinrea  fefsen  in  zitier  Solution  3  Hai  tigMeh  ab  nr hmeo.  Am 
-14*  Mi»  hatte  die  Ernption  die  Vnteraohenkel  yorlaaiiffn,  ahfr 
«ehr  hedevtetid  sich  am  linhfen'Ai^me  gezeigte  'J«M  glh^Hr.  M. 
^  IVbpfeii  Arienikeolvtien  3  Mal  «igllcb.  Sbgieieh  erfolgte  pae!* 
il^nng.  Leider  ab«r  ver4iew  die  Kranito  das  HoepitÄI,  ging  tflift 
(Littd  tinid  zeigte  ^h  nicht  wii^derv  eo  d«H  «her  dim  wiMMn 
firlbig  der  Knr -nichts  angegeben  werden  ksnii.    * .  :  -  •  •  ' 

Netnter  Fall.  Msrie'D.,  9  Jahre  «Ufy  mH  Uandani 
(Maare -und  aarter  Haut,  aber  gesmid  aasaebendv  iHt  !lHi -^Rril»- 
''lfaige'1861  sn  sehr  Terbreitktem  Femphigaa,  gegen  irefidbaft'6 
tVonate  lang  In  mehreron  HospHilarn  Tenehiedane  Mittel  Torpb^ 
iKch  angewen^t  ^worden  alnd.  Die  Araanlkaolatton  an  1  Tropfen 
3  Mal  täglich  heilte  die  KlUne  in  wenfgen  Wachen.  8fe  Mab 
ain  npsniea  Jahr  frei  r^m  der  'Krankheit  and  im  heatan  WohHte* 
•  liaile»^  al#  der  Femphigna  von  Neuem  erschien*  Disaaelbe'i  HtAal 
hatte  deneelben  Erfolg. 

Zahnter  Fall.    J.  A«  /  ein  12  Jahre  alter  Kmba,  hlan** 

haarig,  mager,  achwichlidi  ansaehend,  wnrda'am  14^  April  t&SH 

aufgenommen.    Kampf  and  Gliedmaasaen   waren    mit  Pamphigna- 

^blaaen'über  und  über  bedeckt;  ao  gross  war  die  dadurch  araaugte 

>Keia«ng,   dass   in  den  meisten  Nichten    der  ScMaf  fehlte.    Seit 

T  Monatear    bestand  die  Krankheit  und  trotzte   allen  In  rcrsahia- 

doiea  Hedpitilarn    angewendeten  Mitteln.    Herr  8  t.  gab  Üia  die 

ArDsniksolulion  za   IV,  Tropfen  3  Mal  tiglidi.  Nach  U'Tagen 

:wafan:  alte  Blaaen  yarachwunden    und  der  Knaba   bekam  4in'  bai- 

-io^aai  Anaehan.    Er  lleas  das  Mittet   ttaah    einifs  Waahon  uraiHr 

HV^biVMkän,   wabal   äcb  derKaab»  aiehtllch  aiMl«*    Um  »wh 


in 

ikiT  M  kiift   te  Kaak«  in  BoipiMe  irai,    ingte   «Mi   BicMi 
v«iter.  •       '     .      \  ('<    ' 

BiUter  FiH.     WaUJier  C,  31  Jaiire  «ilf  eis  KsImImv 

hkaAnrig,    aitmläh   kriftig  «ad   ftmnj  ettsMbniii    kaii  w 

2B.  Ai«»!  1650  ib  pottUimditr  Kndter  xu  Acrni  l^k^y  !■*■ 

BvIbolMMM  -  HeaptUl.    Bu    Pemphifiis    böiaad    «eil  «vtnifti 

ligca  an  balim  Afaen.    Bini^a  Bbaan    katiaft  iiv  Silvia  ainr 

WUa   Unna.    Aar .  M«ui    latiata    ^n  iLii8iaUa|r   a«n    S^Ria 

kr^    akar  aa  var  nidit   an  banarkaai ,    #ak   la  diaaaai  ■  lafchiiia 

WraalüfU.    IHHiar  kalta  ar  tiglidi  ieki  Vkäieb  vi.Btan  Ü 

4ir  laWtt  Ml  ja^Mk  haUa  ar  aa  mak*  naka:  aa  g«l{    MI  ar 

aaaacr  .Afkail  var«    Biwa  3  Maiiata  iratütr  var  arwaga«  Tanli»* 

Ikilar  Sjpirilia  nä%  Maifair  Ua    i«f  SritvaMa«   btkkndall  varlbMi. 

M  4m  ialfligaii  BbaaMmaadilag»  Milt  «r  kaiiiait  Sekabai,  kkar 

*raa  Jaakate   mwi  Priakala.     Dia   Zsnga   iai   rtin,    dker  IpfaMI 

frt,  iar  OMVikanal  ia  ragalmiaaifai  Thfiagkiit.    Httr  Sk.  Vai^ 

aiteala  2  Mal  ««cktfnllkk  du    ikfaiaaiidaa   Pohiar  un^  3  IM 

ttgiA  €kattiB.    Bia,  BHiptiaft  Tarior'  akk,  han  abar   apilar  aa 

iaiBanaB  Via4^,   äbar  ämk  i4  lagaii  «^arala  ifkaralt^ baaai^ 

igl.  Sa  falglatt  kaiia  iia«#n  Blaaata  mbbr  4mA  dar  Mann  v«Ua, 

fükUaäg  gabatlt,  aotlaatan. 

2v»lftar  FalK    laabaUa.e.,  12  Jbhra  dl,  «•  Tocbtar 

«iMa  1— laaaaiaaa,  i^mda  im  f ffiakUiifa  IdSO  In  diia  SU^lhomu^ 

InpiUl    ie  Landaa  a«ffaiMMnaM&    Bie.katta    ahiaiip  Paa^ikigaa^ 

«wähl««  ibar  dta^faiiftHi  lUtftr  mdi*litt>kn  Markaai  Darak^ 

Ua«   «aar  «llaa  Kudn  Mtat».    Kack  makratiiii  Mba^tieiii^ltaib 

m  m  hicbataii  fkaU  dar  Abttid^ersag,  aackdan  aia  aiak  iriv 

dMhs^agea  fcaMa. .  Wikraad  dar  K^aiikbeil  fM  aiata  aine  glaHa, 

fiiBiaeda    Zange  and  fiel  DaKrIaia.    In  dar  Laibkc   faod  aiak': 

fta  BdklaUakaal  daa  OianBkaaaJaa  adkr  .biaaa,   Kbar.  aoiat  ^aas 

Wa  LbM  war  alvaa  lall%  'MA  m  icr  üiAsa.  Seüa 

aick  iifnrea  gaoa  friaakar  Pkarilia«  IHa  linka  Longa  war 

kaiigatftiT. 

Draisakatfr  FalL  JabaB^  14  i«b»e  mit,  aa  BaB 
gakaaea,  va^da  am  29.  Noiiaaibar  ISfidr  anfgaoomoMa.  Br  irar 
Uaadfcaarif ,  aab>  bkÜMlid  aal,  liatto  «an  aaagaiaiacbaa  Tampaaar 
maal  ««d  var  gaWakaiK  itnl  an  Maa.  .Oar.  Pci4il|igaaaaah««4i 
uügU  aüb  .Maral  tar  drai  iakran  mikt  .daa  Uateraaktfftkala»  Tarbtai-- 
Ma  aUb^bi^d  «b«ir  da«.fMiiftK$(ftet.Bad  Malt  jkkidib.alliifaft 
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BttlwIrtckiiBgm  7  Mtoal«.  ScÜdea  M  4w  Im!» 
ftor»  Wichen  frei  toa  der  Krtnkbeit  gMkktmr  »Ü  AvnaiMlt 
der  lettten  Zelt,  vo  die  Intermieeion  etwas  länger  gedauert  kak 
fiefa^hidfcli  echiMi  der  Pemphigiie  in  Vatfe  fön  Srkihittig  ker- 
vmvkreehea  und  die  gegeftwirtige  EmpÜeii  felgtr  auf  eis  Htaa* 
mrden  der  Sieite.  Beatimiiiie  JakreatfaUie«  aekienm  keinen  Ein* 
inea  auf  die  lürankkeit  «oaaintbeB.  Zn  einer  Zelt  lebte  der  Bnnbe 
aaf  EapfeUnng  eiaea  Äntea  mekrere  Heoate  kriftif^r  ala  ge* 
▼dkniich  «ad  traiik  3  Finten  Bier  tigück,  utee  aeinem  AH^n^ 
meInkeCnden  aekr  gut  kekam,  aber  die  Emotion  niekt  beeeitigieL 
Btwa  6  Menate  naekker  kam  er  in  daa  Heepital  fir  Hantkfanhe, 
erUelt  Afaenik  uid  witde  ▼ollatindig  gebeOt  Si"  bKab  «  Ha- 
ntln lang  ebne  nile  Hanlallektien  nnd  befand  «Ick  anck  gaan 
▼Mtreilitk,  «ker  denn  kan  der  Pempkfgna  Frieder  inm  VerNkate 
nnd  neck  8  Tagen :  bnn  er  ron  Neneai  in  dar  Hnafilal.  Bik 
Blaeen  Ton  der  Gröiee  einee  ScklHInge  eaaeea  keaeaden  daf  daaa 
Hadenaccke,  dem  Peaia,  dem  oberen  Tbeila  der  ObaaMienkel  nnd 
aar  dem  Bancke;  Jedeamal  lUlte  der  Kaake  Ter  deik  laabmdbe 
aick  ferdrieaalick  nai  ackwaek,  aber  nirgmriewo  empfand  ar  Sckniem 
Ca  vnrde  «an  ven  Neuem  die  Araenikaelalfon  gegeben-  nnd  akm^ 
mab  eine  Kar  bewirkt  Dier  Kreake  kat  aick  aeIMm  nicki  wie* 
der  blicken  laaaen. 

Viaraeknter  lalL  Bliaakötk  W,,  7  Jakre  ak,  Uond- 
kaarig,  kette  bia  dabin  eine  miaeig  nikeende  Koat,  war  abealm^ 
mer  gern  geannd.  8ia<  labte  in  ebiem  aekr  tberrllterten  Ikeile 
ftnLendon)  daa.Zlamierv  in  waitkem  ai»  noknley  kefand  aick  an 
liaittea  Steckarerke,  war  T^llkonmen  teeeken,  euer' den  iblen  Oa« 
nickea  eaa  dem  anateaaeaden  Hole  eine*  Kimimetmackera  anafa- 
geaelat.  Imfieptemker  1S52  bekam  eie  nifek  Aaeeege  ikrvliiit- 
tar  pUtalicb  iben  den  ganien  K6rper  ,•  beeondera  «ker  auf  dam 
Jbbe,  dem  An^alckl«  and. den  Waden,  ratke,  ackteiakafla Hecke, 
aaf  deaei  aick  baU  gMae  Jla^n  erkaben.  BibBlaaeA  TcHveck«- 
Mten,  aber  ea  eta^bienen.iminer  wieder  nene;  Barck  4ie  damit 
rerbandenea  Scbmenen  litt  die  Kleine  eaaaerordentllcb  ;  ele  iekerte 
gewökniick.  nnd.  #ar  reiibar^  katte  wenij^  Ee4aal  «ad  ^rde 
ackneil  meger.  Da  die  Araneien  imw  ▼eraekiedeneirlMnten  nidita 
awnekleten,  ae  warde  aie  die  poUUinIMw:  Kranke  in  einea  der 
Ipaeaeen  MaapiÜier  gekrackt  and  wurde  ^todlMi  in  daeedbe  aaf* 
genommen«  'iNdeei  geaekäk  ka  No^mnbei^  1663;  4aa  KM  war 
aar  Bein  dei».  ftafnakiid  klefch^  äkgeangm  tnd  iüt  gaeaie»  Bla« 


m 

Im  gwMi  Urptr  MMÜ«  IttriT  gtk  »m  arfMf 
Ms«,  Umnt  MkaBn  In  tMImi  »MtB,  tes  Alkdi«  MtSiiN 

n<  •adUch  l«b«llinii  im«  nlhrMrfe  Hott  Wikren« 
Zti»  WB  6  Ibnttai  bAam  «•  Kl«te«  Wein,  Her,  Ster  Wäi 

mm  fürt  Kl^erbilt«  tn  heben«  AemeieriMi  mffin  eliie 
IBetkiuiif  tea  gleichea  IbeHeii  Bleiwawer  «id01iTeii9l  ««fgiBlfi;!; 
Hchmab  trat  auch  wirklich  eiuNachlaas  det  Pemphtgiia  ata  «i4 
nkfil  war  ar  graaaanthafla  VanchiriMidaii.  '  Nur  ai&iga  Blasan 
varaa  iiadi  ToriMmdaD,-  abar  div  Klaina  var  arfir  gakfifttgt  «nd 
tei  FbiMk,  ab  ala  daa  Haqpitad  mUaaa.  Bald  abar,  aMhdaai 
ia  haingakakrt  war,   arachian-  der  ^anphigiia  in  aainar  ganaea 

Avadahming  wieder,  und  aia  ging  in  daaaelbe  HaapÜal 

Labarthran  witt4a  ran  Neoem  gagabea,  aber  -dieaea  lU 
ihie  aHeB  Nntaeni  naA  atnigan  Waahen  ferlteea  die  Kleine  nn« 
gileilt  4»B  HaapiUl  «id-' wendete  alA  am  20.  ItiH  1S93  an  Eni. 
ft.  ia  Hoapilale  Mr  flaithtaiAa.  Ihm  Amd  den  Knmi^f ,  dia 
Maa,  ina  Andita  und  den  Bab  im  wahren  Stnne'^d^a  Wailaa 
laiaaiar  mit  Blaaan  adar  mit  den  Seharfan  deHallen*  badeekt; 
aadi  Mt  dar  Kepfbitor  aeigten  aicb  einige.  Bae  Kind  war  wieder 
Umh,  mngar  nnd  eahr  krlnHich;  Zwnga  rein  und  fencht;  dabei 
giaaaa  «eMmif^ML  Vafardnat  wnrda:  3  Mal  tiglieh  V/^  Tra^ 
|fo  Awlcf'aehar  Bahtian  mit  2  Trapfen  Opinmtinktnr  nnd  Ina« 
Mfiich  aine  Antdaang  von  Barax  mit  Kalkwaaaer»  Sehen  inAik 
mhm  WMha  trat  Baeseiwng  ein  und  UeH  mit  geringen  BiA* 
«bn  hfb  snm  28.  September  an.  Man  aah  }etai  nnr  «oeh  aMigt 
««■ige  Binaen;  dia  JEMot  aah  munter  ana,  aehliaf  g«i  md  flMta 
iA  gsM  wähl.  Am  30.  September  lalgta  aieh,  obwahl  Ab  ■•* 
düntioa  wonntarbraehan  fartgeaetat  war,  eine  neue  Bropllan  Tan 
IbaaB,  ohne  daaa  aine  Uraaahe  ermittelt  werden  konnta.  Die 
DalB«  bekam  jetat  tf glich  3  Mal  in  einer  Miachtfng  IVs  6r. 
aAwaCabanrea  Bben,  6  Tnrpf en  Tinct  fiyoecjaari  und  iVi  Tra^ 
pfan  Araanikllqnef.  Die  Bliaen  TelraehwattdeB  giniMthf  nnd  am 
14.  Oktober  war  nichta  mehr  in  eehen.  Gegen 'den  20^  NarenS 
bcr  nBer  tuten  wieder  einige  klefae  Blaaen  herror,  beaondara  anf 
tan  Aagaeichte  nnd  anlT  den  Armen.  Dia  Kraidce  nahm  an  Ftabdi 
an  «ad  dia  Arinei  eehien  ihr  dann  nnd  wann  Vabelkait  in 
madian ,  wnrja  aber  wir  aalten  ataageaetit^  Am  6.  FbbNar  war 
daa  Mäid  kriftig,  fatnrk  nnd  katia  ein  geanndea,  lebenÜigea  Ana^ 
lakan.  Dia  Haut  iat,  mR  Anenahme  einea' kleinen Fleckea  an  der 
•lien  Amdy  gmu  glatt.    BieMibe  AMiet  eehMi  0$'  Mab  fatl^ 


tibi  .flieh  diMoM  boüNiAity  um  .4«m  l^inilift*,  'ilu».sirhi'idtfü.  nM 

mtst  UÜMr,jii^  BUf  l^amJBtil  ktsIflhiHii  MüeiAlhkt.^MitKt 
to«  f^ciWd«»^.  jU#  (T^U  Wifkioir  4»»  .A^sfliifcl  fi  itoier«  Ktfaai^ 

Mkr  amer  fi^tefiii  wtWia  ja  $\mt  sthr  niaMwiAf  WiohlMmg  aloM 
fetfillla«  H^nifi  IplK D ,  witt^a  m  29«  A««na|.iaS3,i*  ^laa^Ba«» 
f^Ul  foc  Uaatkranke  fakf|4it<  Dm  Kiad  kille  kUMaa  Biar, 
iMr  kUn,  akfr.  munler  unil  lag;  iiffk.«|i  4cff.Jlt«aL  Siaimr 
&,Tageii  var  «i.giaai  geaiuMlt  alw/daMiOf  .«iiflUi  U  üMmb* 
«urda  aakr  raiiktar  und.  hakam  aiil  Wala«e  gaCiUa.  Bktfan  .v« 
dff  Qr^sia.aiDfr.  £rb«a  bis  w  dar  aiA^t,  SahlUittiviiiaiif •  lic||^Aa^ 
«Nicblaiadtnii  ünf  dar.  Smit,  den  Armai,  4i»n  Mmujkp.mnk-  dan 
Bkikeilieafon^  Anaeirdeai  kaiU  «a«i  KüAiAfthAa*  ii*  Nwldkf 
nud  ikaina  iaMljsam  SaugttL  Sn  .Jl»ekilfli  V»  Taopfrs  dUaaftUi- 
aahilian  3JW  lafliih  mid  loaearliab  aip«  JatuanlMuHi.  J»m 
Küai  wifde  poUUiniaak  kalkaiidfli  mi  4ia  Muiiaa  «Mi«|..i9ll  4lt 
Hfifiin  aekr  Bichliiaig.  unkiflir»  inaMala  <diaarih^  «aik  da»  Kte4 
atak.  iigesfcn  iM«klas>  iuia.|aa)|ea*  ao*  (fiif  Cnpitoftwar  ttaktara 
|i^cb»iijiii.eunakaaiit  *•  Kini  w«rda  4ni  kfiiAalaa  Cha^  ^k-* 
gMNffefi  nad  tob  Kapf  bie  FauMe»  m%  EsckorialiaMM^edaAli 
ff  iaweala  wmea  awf  ainam  Kifwen  «okaiiairagfii'VarviaAatfd  achfaft 
•HilHfroKafdenilich  .au.  leädcoi  aiMga  Blaeaii  kWauBMWi  anfar 
IM^  «»ixkawfe.  Aana  afcar  JUeaa  dia  Giftigkeit,  dif^  Kfafikbail 
iiafb,.9iafnicib  3  Maoatea.arar  daa  Ktail  fdIMIM«  fabailfe  vi* 
7^aFebni|Mr  ISiM  var  Mas  fCinl  faaii»d|...aiiiaMr  and  lci)bii«dig^ 
ffii  .VHa.  Aiif  jiaah.  «eoigft  Slakarf^. :  Jlaa  kfm^^  dja.  Jdiliiar  te 
diafem  ¥«11»  «M^t  4a^  :ll^i«<#  *t|aif«a^ea «.  du.  dia  JiMtor  At 
lfirgMfikri#)iRMa  ICiM  nkk»  aaiseaiifta.  l  DU  Natir.alMii  bt* 

;<  .  ^afkayakaiar  Jfalb  Smma  Bia  waadf  ip^Diaaamkar 
la^iiB.dia  Q9«rM  Iflr  Haiitbcaaka  gekiackH  d«»  Jüad  arar 
iHt:Pifibi  Tage  ^1  and  katfa  apb«^  lejit  aiaigtaTacaa.kedig  aiil 
4m  yi^:«?ickoi|qfelt;  aaf  di»  Ifiv^.mdia^  Ifeada  sak  mm 
i(l»Mk(M.Ulaaratiaiieai  auf  daa  HMra  aad  t^mm  aton  A4 
jSehip9|»eA#isaebiag  afii^at  daai  «hfigaa  Köiper  a4ir.vi0la.r4iH 
^Urakttfai^:   9m.  »lud  ffff  klfia  and  .idnri«Uiab.iHid.  YaMa 
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kWiit  D«atA  8iblim«t|..  njuh  .«mitliijgea  &bQ%nok«..duMUMB 
vfiaciiVBiBdffa  4k  BUstjn  uni  UntalKMlfi.  £sk(*i4ti«ii«ii  .  nai 
Fiürtfcftifr  B««l$  4«mi  aber  ir«!  JüeniUi»  tio.  uiul  du-Kfai 
ftUrb  10  Tage  nach  Beginnen  der  HauUymptome...      .      i     • 

Siebeafeehn^te.r  FnIL  Eni  &  lagei.alUr  KMbr,  iknffal- 
kud  irlftig  und  gftuidy  keknm  am  fterCtti  Tage  na'db.(der  Gio^ 
tart  PempbignsblaMB  auf  d«ln  Jancba.«  d«i  ObefaciMtfcelfi' ufll 
Hmterbackan.  Nach  Varia«!:  lU  14<  Ii^an  Tcnahirand  der:Pfm- 
pkigva  j^ana  too  lalhat;  aa.war  nichU  vieiitr  gctIiaA  vordan« 
A  in  krankao  Stellen  dar.  Haafc  mit  WaUe  la  badackan.,  Sail<* 
4a»i  ftal  dae.  Kind  sich  ioHBer  wähl  bcimdan  md  gedkihl  «|tf 
4aa  Trefflichste ;  ee  aelgt  keine  Spur  Ton  angeerbker  SyphiUa  «id 
■■^h  dia  Kttera  aiod.  dafo».  frei«  aber  nie  Mtn  In  lutmm  fench- 
lan  HniM«,  daa  diflht  an  atnam  atahflkdeo  Wm^r  .gflkt»«  HU, 

Aaka^ehniia  Fall.  W.  B.«;5A  lahra  ali^  91«  al?iraa: 0*7 
gfNr  NanHk»  .hatte  in  aai|Mr  Jv^end  achr  arnatUcb  an  SypUBf 
galitUn  und  bot  noch  jetit  tertiäre  Erecheinnngen  auf  der  Bipt  daa|^ 
In  VabfWN^  1853  wendete  er  aich  w«gen  ei»aa  Famphig^aana- 
adttagf»  aq  Jleifn  lyier;  dar  iMMMag  wu.  mit  aUgemaiiia^l 
CawMaain  begleitet {  dia  Haacn  «ari»n.4be«  di«  $}r(»ffa  Kiofff 
ScUUnga  .wd.aaaaen  anf  d^n.AfB^nie  Baiaefi  .«|id*  auf  4a«t  fauche. 
JMn  aUfj^.  Ftebac,  .aine  heingta  Zmigi^  m  ««bnalUr ,  aber  a^br 
advachar  Pnla  iMid  Manga)  an  Ea«lwt*  Vo«|.  12.  FahrMr  hi# 
7t  IMvn  bakaai  der  Kranka  Tanien»  Eilen,  i4tf hafte  üaat  ^,  htWiS» 
aber  die  Blaten  wurden  häufiger  und  grösser  als  früher«  A# 
7«  Häfa  abea  begann  man  nwt  dam  ArfanLi|[l^|«9i«,  wotou  der 
MfaMtf  3  Tropfeii  3  Ha)  täglich  erhielt,  und  wapiit . bis  wt 
ZT»  Aagi^  Iar^ef4>r«n  ward«.  Dabei  kraltigf  JHat  nnd  Weim 
Dia  Baiaerni^g  fr^r  anffatl^;  aut  Avanahme  ainaa  kleinen  B4«|[r 
^Uea  geyinBndeJuni»  warao  Ycraiiiithlich  Erkaltnaf  Si^ld  hatte, 
Tarlaraa  aich  dia.BI%«a|i  Aach  nnd  *nf^  und  i^latit  befanfi  a^ 
dar  Mann  so  wohl,  wie  er  sich  aeit  Ti^kn  Jahren  nicht  halniide« 
hafte*  Ea  ichien-  der  Arsenik  dia  letalen  ^Spuren  der  ISfphllia 
baaaitigt  ^n  haben,  Das  Aufetrai^a^  Ta^.,yehi  .anf  dia  fa1^h^|^ 
fUp  Haiitatal)en  schien  dem  Kruaken  Ton  allein  lusMrrn  Mitteln 
ans  beaten  an  behagen.  1 

Dia  ScU^asa,  die  ana  aJlan  dieaef^:FallefA  au  aiehen,  sind, 
alnd  folg anda : 

1)  Der  Pamphtgiia  iat  kaineaw^gea  aineKrankhailafomt  dif 
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4ir  SypkUk  aagthdrti  w  kini  M  ffiUiliKkir  HpfawK  aidi 
Migett ,  aber  '  er  Migt  nch  «icii  bei  >  tBif ven  DysbathMi  mi 
Aiiht  nur  bei  ediwidiUdieB  Subjekteo,  die  u  ud  fOr  dA 
kiiaUieli  ei&d,  eoadeni  atack  bei  geemideB,  denen  audiflMai 
gar  niehU  fehlt 

2)  Aufenthalt  in  feaditev  Wehnnig,  ecUeeiile  Koal  nad 
Allei)  waa'eine  üble  Blntbeaehaffenhett  zu  leagen  fennag)  ichei«t 
tie  Entetehung  dea  Pemphigua  «u  begünatigen. 

<  3)  Det  Pemphigua  kommt  bei  flteren  Kindern  und  Erwuchs 
aenen  nodi  hlufiger  yer,  ala  bei  Neugeberenen,  aber  jedenfaHa 
ateht  aeine  HluCgkeit  dnrchaua  Hiebt  im  Verhiitniaae  au  der  Hta^ 
Sgkeit'  der  ayphUitiachen  Dyakra«ie  bei  Erwackaenen  und  Revf»* 
berenen. 

4)  Nnch  den  Erfahrungen  Ten  Startin  und  anderen  mit 
Hantkrankknten  viel  beachiftigten  Aenten  kommt  der  fMnpUgUi 
Btt  hiufigaten  iwiach^  dem  4»  und  25.  Lebena|dire  ¥0f ;  'ea  er- 
gibt aich  dieaea  auch  aua  der  Vergleichuag  der  hi«  ayigetheilUa 
18  EUle. 

5)  AufiaUend  ist,  daaa  in  dien  ISFlUen  die  Subjtfirte  bfond- 
kaiHg  waren,  deren  Haatbeaehaffenheit  bekadiitlidi  «arter  mn4 
relriiaref  <iat,  ala  dto  der  dunkelhaarigen  MenKhen» 

9)  Von  den  18  Kranken  waren  10  weibKchen  und  8  mina* 
ticken  Aeachlechtea  und  wenii  eich  dieaea  bei  einer  grOaNren  2abl 
ton  FAllen  bMitigen  aoUfe,  ao  würde  ▼ielleicbt  auch  die  sattem 
Htm  bei  den  wetbiieken  Individuen  ala  mitwirkend  au  ketrack- 
teil  aein. 

7)  Ber  Form  nach  aieNte  aick  der  Pemphigua  ab  akute  oder 
ieberhairte  und  ala  chroniache  Krankheit  dar.  IMe  eralere  i^ 
offenbar  ren  riel  geringerer  Bedeutung  ala  die  letatero,  welche 
lUl  hartnickiger  und  au  RflekfiUen  tiel  geneigter  erackeittt 

8)  Amhiutgatenaelgte  sieh  der  Pemphigua  auf  den  Beinen,  dea 
Armen,  den  Crenilkllen,  dem  Bauche^  seltener  auf  dem  Angeiltkte 
und  aekr  aellen  auf  der  Kopfhatit. 

9)  Die  FUlaaigkeit  in  den  PemphlgUBMaaeit  aiiigte  aich  im- 
mer, wo  ale  geprüpft  wurde,  im  kSdisten  Grade  alkaliaeh. 

10)  Die  Jahreäkeiten  acheinen  auf  daa  Herrortreten  der 
Krankheit  keinen  merklichen  Einflnaa  au  haben. 

11)  Bei  kleinen  Kindern  kommt  der  Pemphigua  nicht  nur 
aymptomatiach  bei  einer  etwa  Torhandenen  Kachexie,  aondem  auA 
ala  idie^atUache  uad  durchma  rotfibergehende  Krankkeit  ter. 


12)  ivAlIgtaibi«ii  ithd«!  lAhrfsd«  Ktbt  bM  an  tMlschü 
YmUbam  ImttM  u  Mto,  aber  MbkIi  aHeia  irifi  iKtdilE«Uur 
«All;  dt  in  TtniglkM«  vnd  faü  gpexMiAe  Mfttel  tchttet 
i«  AfMüMt  gritott  n  mfiMw ,  te  nidil  nur  4ie  Emption  btMi«- 
Üfßj  Mrfmi  Mch  du  MbekiMto  dyslMiiidw  Beneiil,  wtdirck 
<ir  FM^Ugvt  slA  eri#«gl,  Wfgfrfnil,  w«s  nck  laMiu  ergibt, 
hm  Mb  SAftnriia  fci  Arsoiib  Mcb  iMAllgtwiätofiadNi  der 


13)  Det  Amenik  TftliAtat  nirar.  aUiit  gani  Mlfckledaii  4m 
WM«rk»br    der    EnpH»,    ab«    dia  KfickfiUa   «aidtB  tenar 

vBd  Tttttan»  akk  nfer  dar  AmiikbehaBdlinig'  inuiiat 
«ad  mahr,  la  daas  ala  aslaUl  gast  aiaUatban. 

14)  Daa  larta  KUaliaaUar  iat  kaiia  Öairtnindikalaen  gagaa 
#i  AMwn^mag  dat  Afaanika. 

■a  fngt  aiah,  <h  der  P»mpUg«a  fei  deii  fencUademB  Lia- 
iam  vantUaden.  Mk  aeigt  Nack  de»  maleheBdan  18  EHias, 
ia  aB*  ii  faghiid  «aid  vrar  in  Iiaado«  ▼orgekomaieii  ätai, 
■rfcriat  «•  fjMl  aa*  la  aeiaar  gulaa  Ebaognykia  tber  daa  Jfum^ 
lUgia  arkütt  6liibef«,daaa  der  akt aiiiecka  PaMfUgaa  ykl  aalr 
Ihm  ab  dar  akata  fttkaaRBl,  daaaar  wmt  drei  VUla'.daieoa  ga« 
Mb«  vad  diaaa  drei  aar  kai^  Ülttaka»  aa*  acbwiabfidtoa  Mev- 
Ba  BMg  dieeea  «MdM  tii.FiraBfciailk.teAU  aaiai  dte 
18  File  aaa  Baghad  aber  aind  ia  dar  MabrndA 
Peaqikigaa,  aad  im«  bei  Meaackea  im  beatta  Lebeew- 
ekar.  BademiMk  eäkeiai  dair  Ma^igae  ia  Eoghad  airgaada  la 
Mfe^  aach  akkt  la  i4n  IbaaMaa,  aaaipCgaa  Gegeadea.  nragUik 
Haifct  lauaar  aaaki,  ob  die  Vabargaagefamea  nriaekMi  Pen^ki^a 
ni  Bapia  eackarotiea  aMkt  Idacb  ala  KaalfeatatioB  wa  S^^UHa 
ea  aeieii  bei  VaigMabaar  afaer  Tiel  griaaerea  ZaM 
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London  Medical  Society, 

KlBige    BaaterkvAg^a  aar  .PatkaUgie  daa  Rkeaaia« 
tlaaiai  bat  KiD4arB. 

Uebar  dieaea  Gegenetaiid  kielt  Vb.  9.  H.  Willakire  ia  ilet 
flflsaag  Toai  28.  Javaar  185$  eiaen  VorMg.  '  fr  bagaaa   adt 
ixnr.  laaa.  9 


JUt  avfcb  Brtittrbliig  mA  SonAtng  fluiBriir  kmUi  Swdfel 
fMaftitoii  Xhiitsache,  iäSB  ht  KhenmatuBioBy  ia  0ilMr,.hild.T«r- 
iübfugthttilaty  laU  4iiMnidM&  Dyifcralb  Xfohkrhaftfr . 
-mitdiang)  beiftdiMd^  bei  jüngntfen  «ni  ilttniL  SiBdem  «It 
Maff«ktiofei  bbI  aufib  dt  fiekübaSeklMii  wie  bii  BfftPMbtflü» 
.törkoiDMt.  ScboB  Tov  fifl  80  Jtbreji  m%  üttH  beiwM  fiMibH«f- 
fcftrdtn  erkannt  imrdiii»  vekhtr  itn  BhwmuiimäB  bd  fkt- 
jftbrigen  Kindern  beobacbtet  hat  Seit  dieaar  Zeil  hat  im  Shmf 
mf  dia  Eiuigkait  dea  RhanoiaftiaDina  im  Kitadaaaker  ih  Vaiglaich 
n  asdaran  Kindarkranhheilan,  md  beaandan  In  Vatgleiah  M  im 
Varkonman  van  Rhaiaatiamea  bat  EnrachaaBM»  tik$  gfaMa  Vm> 
achicdanheii  dar  Anaichtan  ofagawnltat.  Nach  Bm.W.  beaitSMi 
arir  auch  Jatit  aodi  aichiData  geaig,  «ai  tSber  diasa  Ilrage  frgaad 
atwaa  Beftimmlea  aagen  au  können;  dia  Büamllata  dar  ftaMTaAlr 
ttcUeaMNnkan-'  and  Todlealialaa  gairibtaa  kaala  aiaa  aaaikarada 
^Miltuag,  da  riahariidi  natto  tefillaa,  dia  «it  ^ankiaatMl, 
6danUaidaa<<  a.  a.  v«  baiaidinet  aiad,  mU  aitt  iabagrilba  war^ 
daa,  wakha  bei  aafgfilÜgMrec  Scheidaliff  ak  Afthvlti»,  Rhaaüa- 
Üaaiaa  odar  ihaamaliachaa Fieber figarirt  liabtfa  arfrdao,  Waaaar 
anch  dar  Aaaiiiit  TfrUhanonn  akh  aMahlfaaaea  arteaa^  d«aaRhlaa^ 
aialiaoMa  hialig  mil  abaadtten  Zatftftodan  dkr  «altnka  «od  Aaa 
Scraaaa  adar  mit  Sah«Üah  in  Virfeiadliag  fatikapaait»  aojM.ar 
4aah  aiihta  deala  Waatgar  d«  AaaHbl^  daM  ulabt  a<UM  Vilk 
laa  Katailriang  adar  EiMniig'  inaarhjilb  dar  Galaabi  tddr  te  te 
Niha  daiaattla  alatheBlnaliatladAhH»naab#lraahlat  Waden  «ad, 
.irihrand  ata  daah  Üchta  iraiHr  aiatila  ala  Pr&l«ie,  rblfUHa»  »a- 
lataala  lafahtftaa  a.  a«  vw  Kach.  alaar  Bröitaral«  fibar  dia  na 
Beta  ia  Heilbtbaa  ladl  aadara  büiaiiiblla  Itagaa,  ia  wUl  «rail 
jkharlacb  aad  BhanmaUtonaa  idaaÜHh  aek«,  wandet  aioh  ür.  W. 
rar  Untereachang  dea  Konnexea  iwiechea  der  rhaaüittBCihaa 
Diathasa  mit  Variola,  mit  Henaffektion,  mit  Chorea,  mit  Paralj- 
aan  and  Kontraktaren,  mit  Spinaleklampeia,  mit  Meningitia,  mit 
Plenritie  aad  einigen  anderen  Krankheitan.  Er  ^ommt  la  dam 
Schlasaa,  daea,  wenn  iti  >%t[hh  dicfeen  Xfankhehim  etn^Konn^ 
mit  der  rhenmatiachen  Piathaea  aehr  möglich^  ja  in  mehreren  ao- 
gar  wahracheinlich  iat,  doch  in  keiner,  eelbet  nicht  einmal  in  der 
Chaan^  dieaar  Kaaaax  adiUfah  aawiaaaa  Mh  «Wann  eiaiga  JTah 
thologan,  dia  aich  Taaingavalai  nil  daaKiadarkrankheiten  bafaaat 
habal^  den  kihnaa  Griff  getbao»  ia  Tialen  dar  gaaaantaa  J^rank- 
liaitaa  aiaa  i^l^aaii^tiacba  Diathaaa  ala  ^i^ndiaga  aa   arkaa^aa^ 


10  l$t  Ihnni  kew.  gridmer  V»rw«cf  »»  mdmi^  dt  itn  A11I0- 
rtt ,  wddit  kel  Erwatlu^eii  üb  rbenmatifcii«  Fieber  «nnehmtfli 
•kftt  wirküchta  Khi^imalfaproi,  du  beial,  ihne  d«i9  wibrMi 
AM(t  Kahm,  nw  AnlMig  Ut  Kndt  deMelbca»  die  geiingtto 
Ukib  bivil^dviif  in  deo  Ch^Uakea,  im  Henea,  ia  den  Moikehi 
«der  in  i^ead  einem  Orgeas  eich  faind  gclken  bat  In  aUM 
dhwm  Billeii  Mletebt  die  eehr  ntt^liehe  Frage:  ira4vdi  denn 
die  thevmetieehie  Nelnr  eich  k  erJkeaaen  gibi  oder  feetgeelelU 
wei<—  kaiMi?  AUordinga  iit  dieeee  ein  eebr  vicbiiger  Cegeneltnd 
der  Pettolegiet  tber  tu  tM%  nech  nlle  Buiey  um  sn  irgend  einem 
leetinuBten  Aniepraebe  gelange^i  xu  bSnnen  nnd  man  mfieee  eich» 
vie  fierr  W.  eebr  richtig  bemerkt,  nbr  iroU  bfiUn,  ea  ohne 
Weilane  diiemi  nnd  jenen  KrenUiefUineiiuid  fifir  einen  rhennm- 
tiecfeer  Katiir  sn  erUiren^  nnd  enf  dieie  Bfpelheee  bin  ger  die 
BAandlwg  cein^nriebien.  Von  nicht  geriigerer  Wichtigkeit  eind 
die  Mfvlibet  dee  Rbanmatiemae  bei  Xindecn  «nd  Herr  W.  Ter- 
iMÜI  bMondere  bei  dem  KonncK  dea  Hbeqmiitiemne  mit  «eknn- 
dtan  (EUbimeilektienen  bei  Kindeiai..  Yen.  Einigen  wird  dieeer 
lenieK  der  rhenmetiechmi.  Diettese  m{t  gfwiwen ,  in  Folg«  det- 
9Am  ewflfetenden  Cohinnftkt&onen  geMegnet;  Ton  Anderen  dt* 
§tfm  enUeUiden  bohoiptot«.  nnd  tw«  heidenkeite  mahr  dnrch 
Bemk,  nie  dnrch  wirklidie  Voobechtniig»  Zn  einer  Zeit  |^ 
db  AmMht  enlethieden  deWo»  deee  die  im  Verlmife  der  rbenm»- 
liedMm  oder  giebtieehea  9intheie,  eowobl  bei  bwecbMuen,  ab 
M  Kindern  wabmebmhaien  Qebimerecbeiiin^gen  immn  ane 
wbUUtkm  VerlndetqiigenF  im  Gehime  entl|ringe4^  aber  bald  tral 
db  nntgegengeeülata  Aneiehl  anft  die  Aneicht  nlmUch,  daee  die 
fiddnMijmpionio  meielene,  wenn  nicht  immer,  Ton  einer  Affektion 
den  Htrsene  herhoiMien,  vodaich.4ea9«hini  pnr  funktionell  oder 
gkUmam  enf  releie  Weiea,  aber  nicht  matoiieU  eine  Boeintrich- 
lignng  erieide.  Jiaiige  konnte  eich  dieee  letatero  Aneicht  nicht 
behaarten,  weil  man  oelbet  nicht  thooretiech  im  Stande  war,  die 
fiinaso  awbchen  fiwktaoaoUer  nnd  meteiieUer  Affeklion  einee  Ot- 
gnnee  m  siehon,  nnd  in  neneeter  Zeit  hat  mam  anch  wirklieh 
denalhaw  Torencht,  daff  weder  den  Heri,  noch  dee  Gehirn,  noch 
iefonl  ein  anderee  Eingeweide  der  Sitz  der  rbc^matiechen  Entr 
lin^ag  f«i,  eondem,  dem  eiae  krankhafko  Boechaffenheii  dee 
Shioi  Üe  Gehimeracheinnngen  geraden  Jkerromife  nnd  wfe  eia 
kmiinmiter  Giftetoff  beetimmie  Wirkungen  auf  dae  Gehirn  habe. 
Bm  W.  let  dir  Aneicbt,  daea  der  Binftnee  »inar  Hemlekliaa 
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atif  iitfCkhlm  nidit  tlndtagnen  iif.  Wir  lMk0D,  ttft  «r,  Wät 
^gtnagi  wo  vlrldfdic,  thcmnafftcb«  AftWoft  Im  Hwimis  Hq 
alleinige  Vrtache  der  GeUniericheiiittiigeii  geveeoo  iat  und  w 
lieh  dae  Gfhini  lelbat  wirklich  ToHkaaiaea  frei  fesai|t  bat  flr 
Volle  Jedoch  damit  nicht  wegÜiipien,  data  du  UM  heachtlbM 
Vlnt  bei  der  rhenmafiadieo  oder  glAtiachen  Diatheao  «inen  giftt* 
gen  Einflnaa  anf  daa  Gehirn  anafiban  nnd  dadnrch  anlMlania 
Gehlmeraehelnvngen  herromiren  kdnne;  nnr  dirfe  min  4iai»n 
Einflnaa  nicht  an  weit  annehmen  nnd  Jedenfalla  nicht  Metnahoii, 
daaa  nicht  anch  ana  bloaer  rhenmatiadier  Affektioft  dea  BenaM 
dergleichen  Eracheinnngen  entapringen  kennen. 

Ea  entapinnt  afdi  hieranf  eine  Diaknaaion,  welche  Teracbiodana, 
nicht  unwichtige  Punkte  der  Pathologie  dea  Undlickan  Allen  be- 
trifft.   So  betrachtete  Herr  W.  gewiaae  AUagemngan  IndenlBnH 
hinten  ffir  rhenmatiache  Produkte  und  Horr  Glorer  tkhtolt  tai 
ihn  die  Frage:   Ob  daa,  Waa  aich  hei  der  aogenannten  Tubarfaa- 
larmeningitia    abgelagert    forfindet    (Granulationen),    wfarUichft 
Tnberkelatoff  aei  oder  nur  Lymphe?  Iat  ea  Lymphe,  ao  kann  nudi 
die   aogenannte  Tubericalameningitie  ebenao,    wie   die   efnfadie 
Seningitia,   aia  eine  Affehtlon  rheumatiachen  DrapruaMa  «nge» 
aehen  werden,  denn  iheumatlache  Entaindungen  flhien  Tefnig»> 
weiae  su  Lymphablagamngen.    Er  aoHCe  meinen,  ea  mtae  aldi 
dieaea  durch  mikroakopiache  Unterauehung  dea  abgelagerten  'StoC- 
Yea  leicht  beaflmmen  laaaen ,  da  Tnberkelatoff  eine  tedle  Mutecie 
)at,  die  Eiter-  oder  Lymphkflgelchen  dagegen  etwa»  ToUkemmM 
Organiiirtea    daratellen.  —    lerr  E.   Smith    beatitigl    dieae»; 
er  habe  in  aehr  Tielen  P&llen  ?on  Tuberkularmealagftla  aich  die 
Vollkommenate   Uebeneugung  Terachafft,    daaa   die   aogenannten 
Granulationen  in  den  Himhiuten  hier  wirUieh  nichta  Anderen 
aind,    ala  Tnberkelablagemngen.  —  Herr  Richardaon  aprlAl 
aich  beaottdera  über  den  Konnex  dea  Scharlacha  und  dea  Rhenmn-- 
^iamua  aue.    Schon  Sennert  bebe  yon  dieieni  Kennexe  geapre- 
chen  und  apHer  aeien  Witbering  und  in  unaeren  Tagen  Gol- 
ding  Bird  und  Kelleo  darauf  aufmerkaam  gewerden.   Ee aAeine 
Taat,    ala   ob  KompHkatten   ron  ScharlechSeber  und  Rbeumatin- 
mua   eich  auf  beaondere  Epidemieen  oder  beaondere  Lekalitilen 
"^eadrinke;  jedenfalla  habe  aich  ana  den  biaberigen  SeobaebtaB«- 
gen  ergeben,    daaa    die   rheumatia^e  Affektien    beim  Scharlach 
keineawegea  immer  die  Felgen  dea  letaleren  eind,   aondem  wkk- 
lldi  oft  mit  Ihm  koixiatM.    So  habe  er  (Herr  R«)  eine  Fmnilie 
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y  kk  dser  femhiMi  Giffeiid  atliai  M  Bvdn 
kbto  «d  !■  «richtr  5  Kindtr  ym  SilMriick  •rgriffta  mrdüii 
2  Too  diftM  Hadern  hatten  rhennatiedbe  KönpliketfoneB  nnd 
i  diffMi  ettrk  Ir  liabe  nicht  den  geringilen  Zweifel,  dets  die 
•hnia  Geleahentiindug;  «Dd  die  eit.  herleitende  Fieber  in  dieien 
nUett  wiiUtcher  RheimeliiiBiii  f eveeen ;  wenigitent  hebe,  eich 
da«  wo  Beeeemng  eintrtt,  dlcee  erel  gezeigt,  nachdem  die  Sani 
ihr»  Auktionen  wieder  bekammen  hatte.  Welchen  BiaHnei  feuchte 
Ceganden  anf  dieaa  Koapllkatioacii  habaa^  geht  ana  den. 
Bcafaehtniigan  Ton  Kennadj  henrer,  welcher  in  der  Niha  Ton 
lelfaat  40  Fflla-  der  Art  angetrofen  hat  Eina  wirkUche 
Identitit  awiaahen  Rhewatianinc  nnd  Scharlaichfieber,  wie  Einige 
hdbeny  mMte  er  (Harr  A.)  sieht  angeben »  aber 
wohl  bedacht  werden,  daeti  beide  Krankheiten:  entiiad* 
icher  Natu  aind  nnd  daaa  in  beiden  aiae  Svporoi^datioa  dea 
IMea  Tor  äch  geht.  Et  ktano  deehalb  nicht  fiberraachefl,  daea 
ttlar  gleichen  ftaeaaren  oder  koa«ttt«ti(mallan  EiiflMen  beide 
Innkhnitan  in  einer  nnd  deioelben  Penon  koMatiren.  Waa  dei| 
IheeHMliapina  boeonden  betrift,  eo  eei  deiaeihe  bei  Ktndecn  nn^ 
tec  5  Jnhren  nur  aalten.  Aae  den  Mortalititelieten  Ton  London 
lal  tan  nidietgelegenen  drafeehaften  gehe  eine  Zahl  von  678,815 
Tederffllen  herror,  ron  denen  309;8Ö5  dee  Alter  unter  5 
JiInb  hatrafbn»  unter' dir arateren  oder  der GoaamaitaahL  iraren 
mt  ItOi  TodacOik  in  Foigo  tm  Rhaumatiinnia ,  wihrend  in 
da  Aller  nnter  5  Jahren  nnr  16  TodaafiHo  dvrch  Mienautia^ 
ana  «iigaMhrt  aind.  Ma  IQM  TodoAlle  duscb  Ihennatieana 
verihoüan  lieh  den;  Alter  nach  folgendemaaaeen:  nnler  5  Jaliren 
16;  iwiachan  5  nnd  M  Jahren  226;  iwiaehen  20  nnd  40  Jah- 
ren ai9;  iwiacben  40  nnd  60  Jahren  2Bft  nnd  «er  60  Jahre 
2i&  BlaBana  wflrda  rieh  ergeben ,  daaa  der  RheanurtieniBa  oder 
wonigaleM  die  Kartalitft  mm  demaalben  in  der  Kinttoit  iberana 
kMB  nnd  awlechen  20  nni  60  a&  atirkaten  iat  FMUrii  bo* 
waial  dia  MortaUtitaiahl  noch  nicht  ge nan  die  grdaaere  oder  ge- 
HinfigWi  oin^r  SnmUieil,  aber  rie  gibt  doch  einiger- 
einen  nngeraeig.  ~  Hr.  Campe  hat  2  FUla  aiiabt, 
hl  wahfcan  ein  lonnei  iwiachCn  Meningitia  oder  anderen  CMiim- 
kidan  nnd  Ihaonatienina  ariir  danUich  hermtret.  Bei  einem 
lOjihiigMi  Knaben  trat  ptttaUch  ein  heftigea,  anfe  Delirien  tot* 
baadenaa  SeUmMden  aaf  nnd  ea  waa.  kehH  an^ero  Dbaadie  «i 
cnMarita^  »nraaan,  ab  daae  jler  KmAb  aia«  Flapollineke ,  an  dia 
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•dMi  €hofti  nd  UmmiiftlswM  wAmIm  Ihm  dmh  die>  MHIh«^ 
hmgen  von  Brigfat  Ytübmiieii  cnrifMii  ni  aeiOi  -^ 

Hirr  !•▼«  temeitt,  dttt  tr  nebrtre  F&lle  ymi  dMtfll 
KhMaiilini«0  bei  Kidten  unter  4  Jahren  geeeimi  bsW;  *  hak« 
die  Fille  behandelt  wie  Rheunatianrae  bei  Krwaehaenm  vnd  aie 
gthdlt.  Sehr  oft  habe  er  mit  dem  RhemnatieniQa  in  Verbindung 
Heinkranhheit  gefnndea  nnd  dann  aei  der  Ana; anp  fael  ia»M» 
ein  unginatlfer  g^eweaen.  Er  habe  a«ch  yiek  .Falle  geaehnn^  i» 
veichea  beim  Schafbehfieber  10  eder  14  Tage  nach  dem  Ber- 
▼ortraten  dea  Ani achlagea  rheomatlach^  Enfllle  aiehgeieigt  hab«n| 
er  habe  aber  dieaa  Znfiile  nicht  ab  lifftlMen  Hhaanatiammi  ba^ 
traehtet,  londem  ab  iaa  Raanltat  etoer  schlechten  Beaahaffan«^ 
heH  den  IHiitea.  In  efaiem  Falb  Ton  Scharlach  trat  bald,  aach« 
dem  die  Bnqptian  Tenohwnnden  war,  dn  Gdhimleiden  auf,  welchea 
durch  Koma  aidk  knnd  that,  ao  daaa  der  Ueine  Kmke  demToda 
▼erfallen  achten ,  alfanihlig  abai  kam  daa  Kind  s«  aidi,  Tutel 
jedoch  bald  daranf  in  apibptiache  Kanynbionen»  die  eich  mehv« 
male  hl  48  Standen  wtodeiholten  nnd  denmch  ginelig  teiüefau« 

Uaber  4ia  Pathologie  und  die  ftehandlUiDg.der  ßeir 
ienkrummang  der  Wirbelain^e» 

HbribarhiailHerrAdama  indertttanng  Tomll.MinebM 
Vortrag.  Ir  begtna  ndt  daa  Bemerknng,  daaa  ee  niobt  aeino  Ahaichl 
eei,  akh  in  aitte  weite  Aneeinanderaetwmg  der  Draachen  der  Sym^tem* 
nnd  dar  SeaAiehfta  der  BhoKoae  «fnmibaaen ;  mir  ao  weit  wella 
er  aidi  hier  damü  beeehifUgen^  ala  ihm  Or  die  tationelle  Bo^ 
grtndtng  dea  BeibeiCiAaeiia  nSthif  etaehienen  aei«  Seine  Ahcicht 
eei  mTftadaNl^  die  BeSnitfen  der  Skdbie  featar  in  begrftndai 
nnd  deei  Nachweia  an  ffihtan ,  daaa  dieaer  Anedrach  aal  gewiaaa 
Filb  beachrinkl  werden  mdaae,  deren  Hniptniga  er  herforhehon 
nnd  wbaaiiechaittich  «Untern  wölb ,  nm  endbch  iatboeUe  Frin<- 
s^en  fBr  db  Behandhng  an  finden.  Wir  hlimi  Jitit  hinfig^ 
aagt  «r,  Barich«i  ron  yolbndeton  Knnn,  die  gqpen  did  ScaÜeaa 
eiiangl  werden  aebn,  aber  ob  db  Filb  wirkliehe  SaaUoeb 
gawaaen,  mieee  er  beavaifeln.  Br  glaube  vlainahr,  daea  dia 
gtiaaere  Eahl  diaaor  angeblichen  *  Enron  eich  anC  FiUe  beidche, 
db  im  wbaenaehaftihhon  oder  pithologbchen  Ebne  nicht  eigent^ 
Hche  Baailoeb  gnnanni  werden  kenntani  Meoer  Anedrach  dirfe 
nmr   Ar  dbfaniga   SdteidMmtawig  der  WirbabMo  gehmihahl 


wmin^  jnhfc#  fisir«  vai  f^tmMii9UtUt4  tmk$i9^y/wtlkl^9^ 

IttMr  «mlb#  &i«ktof  wd  (Matttiiff  ktkllt  nud  aicikt  dank 

im  ▼Mfndtrl»  Podlloft   de»  KfMktn  liA  «Mb  Titlndifi  od«9 

gir  Ttiwtotefcft.    1»   #driiii   tam    4ib  dit  g^Hngtu  Sdtoi* 

MMHiBgMi  der  WiiMaub,  ntdlestiicli  dür  ttnleiMi  O^nalpoi^ 

tfHi  difMlten   oMh  mhtt  kui,    irolclio  sich  dwch  gesMgerl« 

bmglicbkM»   nd   gkdmf  iMvoBPifU^   dar   ncktwi  SchnlM 

MifaiWift,   a««fMtU«iaeii  wivdcii,   ■«&•!  di  dftac  Enchelmmf 

liffch  bkflM»  RtodKÜegMi  mf  emv  koifioiitokii  FiMi«  antireda» 

na  MiVrt    odtr   dvck  Mmm  >  iftriagea  Dmck  md  fitgendnidr 

fimkwiiidM.     Di«M  Fflle  koüäe»  am  kivfigttaB  tot  «ad  die  Mei^ 

lim  ümä  gatNifli  eie  ab  baglimaBdi  SfcoUota  oder  ala  SkoUeae 

ka  artleA  SüriliuB  ra  belracktaii,  ettain  üä  mAmtn  dorakaiiB  niaki 

ab  SifieiiMe  ■■geaafcea  werdfB  wmi  iinir  aea  felgattdan  Grande « 

Wan«adh  adle  wikUfekeli  Begt ahrfirnrnnfea  da v  Wirkalalab,  ao^ 

wM  die  etofaekaa  A  kotopliaiMdB,  dmak  dia«a  SUdiwa  kirn- 

faikgaban.  »daaaa,  aevardaii  dock  mir  wenige,  Tieüeieki  aair  der 

ibiteTkda,  vUkHtke  odepyemeMirte  EwmtaieB;  die  tMgea 'Z« 

eM«  avak  ekaa  «Ha  afpaaffieabe  ■akattAaiig  wieder  g«t  werden^ 

e«i  ktebetaDe  enf  diei  Vnbeeeaniitg  dar  Kenalilmtiem  tbaikaepl 

«*  aal  SMlerang  der  HpdielUiItigkeil  klDgewirkl  wirde.    lo 

aMit  rak»  tndek'  ibk  keia  Bew^e  eiaer  Staaktaneriaderiaf 

■  daK  IwiacfcflBwiakelldMi^ebif  diaae  Teriaderdngea  i|ker  aiad 

■iadaMBe  aw  Iraaajgaa«  eda^  Begiiadaag  dae  adiUk^ea  8ko<» 

Maea  ab  «iaeallidi  M  etecktaa^  >•  iT«"^  «b  euck/ aaia  aidgea, 

BaA4k  «MbMB  4b  feneaAba  Fiib  Ten  ^at  wUlkkali  Skeüeae 

golramil  uad  mlfr  dem  AfladaBOke:  ^liadfokende  SaileakafeaaMuig 

ditf  VtaWaiab«^  keaeadaree  kegtüen  weidenv    Bb  aegenasatea 

fans  WMhn  ia.  der  Hakiauhl  aar  aabke  Fille  and  yieUeickl 

aaak    eiBife  wirkKshe  Skolieaaa   in  flireai  eieten  StadiOBi,   die 

jedack  aaler  dar  Bekttdlang  k6akatena  aam  SUUalaade  gebraakl^ 

akar  abkt   gdbeOl   aiad.  ^  Herr  A.   gekl  ana  ia  eine  genaae 

SckOderaaf  de^  Sbaktarferiadeningaa  eia,  Weiake  ia  deo  Ter«» 

aAiedeaeaSUdba  d^r  wikraaSkeiaee  abk kaaierUick  machen» 

8b  kealekea.  lei^awab»  Ia  einer  adfciicken  Abaovplbn  der  Zwir 

acheMvkrkelkaeryel  and  der  WMtfIkdffar,  womit  eiae  VergröMO« 

mag  aad  CMbllfniiadiraag  ikrer  OabakSickaa  terkanden  iafti 

die    kw»adeai  da,  wo  mü   dar  .fieitaakffiimaaag  aaglebh  eiao 

AcfbaMrekaaf  reriiaadea  bt^  aaak  eÜegaa».Yeriaderl«]Ucklaag 

Mi  toB  XckrcNB    awagekcae  VMad«kia0  dar 


im 

UgttMnU,  itaHch  ihN  Vcriingeiiuif  aa  te  KiMNritit 
ikn  VerUmiif.  der  K«aktfilit  to  KruMMuig,  Imalt  «r 
benerkcA  «id  beswsifdt  •!•  mk.  Er  cröcUri  daui  den  ImBtmi 
d«r  Haikehi  ud  bemerkt,  dafe  Ihre  Stnktvrmtedemgvii  te 
den  forgerficklMi  Stadien  dar  Skolioae  ii#ck  erat  atvlirt  vardiM 
«fiaataa,  um  tker  Guerin'a  Thearie  fan  dar  Eraatgwig  dar 
SkoUaae  dwek  aktba  Moakalntraktioii  als  Urthatt  fUlaa  n  kta- 
Ben.  IHe  Btraktarferindeningaii  im  dan  Maakabi  keguuMi,  wäa 
Hr.  iL  ibaifeangt  iat,  ttwt  dana,  weBB  die  Kwratar  aafliirt»  ba* 
wagilch  ader  rlelmabr  durah  Körparbatregaagaii  aiagiaiahhar  mi 
aaiB,  daa  haieat  aba,  waso  sie  eich  tu  UraD  begiBBi,  «Bd  9b 
iat  deshalb  diaaa  StrBktorf  eiiBdeniBg  aia  eiB  diagBaatiadiia  KailD* 
mal  der  wirklicheB  fikaliafa  aBiaaehaB,  wadatch  diaaa  aich  Ta« 
der  aBdraheoden  SeitaBfarfimmiiBr  der  WifMalBle  BBtaiachal- 
det.  Ea  iat  dieaes  gerade  der  PHBkt,  weiter  aueh  eiae  ScheediBg»* 
liBle  fir  die  BehaBdloBg  aubtellt.  Asf  der  eiieB  Seile  dieMt 
Linie  indea  aich  die  Ftila  Tan  bawegUcber  nnd  anagWAheiaB 
KrämmBBg,  indem  gawiaaenBanaiaB  bv  dae  fnfctiaadla  Ab««|« 
drang  atalUiadet;  taf  der  aadarea  Seile  der  Liaie  aber  iadaa 
Mch  die  FiUe  tob  hiaibander  Karvatnr  mit  virUieher 
TariBderaag  in  den  Kaochaa,  Kaarpaln  and  MaAaht  and 
mathlieh  nach  ia  den  Bindern.  Diaaa  StraktarrariadaraBg  gahl 
Hr.  A.  ^siaii  dareh;  eine  Art  im  Aacbj^aaa,  darch  aagaaalila 
Knachanphttea  ader  Knaehaahdckar  aa  daa  Riadara  dar  a»* 
greaaeadan  Wirhai,  feiaar  TarmahrU  Mchthait  ia  dar  adUgaa 
Siraktar  derWirbelUrper,  aad  aamaadick  aiaa  Veafialigaag  «dar 
Vaidiehtaag  ia  den  iaaaaraa  Windea  dieaer  Kihfar,  aa  dar  Saa- 
katitit  der  Karte  wardea  beaondaia  ia  der  vahraa  ader  Mrtai 
SkaUoae  bald  ia  grSsaarem  bald  ia  gariagarem  Grade  aagatraffea.  «^ 
Wie  eatataben  nan  diene  Skolioiea?  Sdir  viele  Thaariaaa  aiad 
dbar  dieaen  Paakt  aafgaatallt  wordea.  Bakaaat  iat  die  Thaarla 
▼an  Guerin,  daaa  eine  akUva  Mnakalratiaktiaa  Ia  Taiga  irgemd 
einer  matetiellen  Verinderaag  ia  daa  Nerfeahaerdea  ia  aehr  ti»» 
len  FiUen  den  Anfang  mache*  Herr  A.  hlH  diaaa  Thaaiia  Mr 
irrig,  wenigatans  In  Betreff  der  g«w5halich  Taikammaadaa  Ftta 
▼aa  aeitHcher  Karralar  der  Wirbelsialb  aad  ar  ist  Aaiaaagl» 
daaa  die  aaf  diaee  aagabUehe  MaakelTaikinaag  ak  Uraaahe  dar 
Skaliaaa  bagrfiadaleB  Karaa  aiemala  sam  Ziele  idhaea,  ja  eher 
▼arderblkh  aein  verdan.  Kr  haha  wmiigalaaa  ia  de»  L  aithafi 
diachia  Haapllale  ia  Laadaa,  wal^aa  Ihm  Ntchttcha  Qilif  hiM 
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nr  BMkadrtMif  fmihrl  U,  nUbl  eiMB  •iiiiigMi  Ml  Mmg^m 
tnfta,  4tr  ihn  ffir  <•  tob  fitterln  for^tekkigttie  giMnrtta» 
htduieUuig  in  TtrkinUn  MitkelA  kgtni  tkutm  Erfitg  Ttr» 
hüte.  Br  aeigt  die  AKfem  n4  rnUdt  «•  GiMUclM 
jngiD  MUehettg,  webhM  iith  an  6 «er in  wi4  an  ths 
(fr-  A.)  geireaiet  hafte;  dfoaei  janfe  MUchea  halte  nur  eine 
fnriage  eeilliche  Knrrelar  iik  Wftrhebiide  ud  Herr  «leriii 
gah  Ihr  «tue  echriftliche  Konraltatieii  Mit,  velehe  aaedrüAHch 
teeagt,  daae  mechanieehe  Einvhrkuif  direhaas  niehte  auriditea; 
vipie,  ad  daie  eine  •ahfartane  Mmkridwchf chneidttiig  Termiieb- 
aMB  eei;  aüeia  durch  neehamache  Behaadlaag  wurde  ia  eiaer 
Xett  TOB  9  MonateB  ToUkeauneiie  Heflang  heiriAk,  die  durch  die 
Ibekeidwchachneidnig  gewiu  nichl  hwbelgefihrt  «erdes  virt.  -« 
flr.  ▲.  wendet  eich  noa  sanichet  an  der  Theerie  tob  Ded,  wel« 
eher  die  liilatehnag  der  Skolieien  Ten  einer  abnonieB  Retatiott 
dir  WMelainle  nn  ihre  Achse  herleitet ,  alleia  bei  den  gewohn- 
KAcB  Sdl«Bkamtvr«B  der  Wirbelalnle  iet  aolche  AothÜen  giai 
afcbl  haoMrkbar  nnd  die  genannte  Theerie  besieht  eich  also  nnt 
■f  dl«  AoB^IiBirteren  ItUe  ren  tteltose,  die  Hr^  A.  Jetat  nedb 
Mi  daae  SyMe  laaaeB  will.  —  Die  Anaicht,  wekhe  die  Sotten- 
h*HBng  der  Wirbelaiale  einer  machaniachcB  UiaadM,  ninUdi 
eiafli  Utfherwiegen  der  I«aet  des  Ke^  and  der  eheren  Eitroif 
niUlBB  bei  Schwicfce  der  Ibakeln  nnd  »der  Liganenle  der  Wir« 
MUrie,  befanlsat,  ist  diejaaige,  wdcher  Br.  A.  am  airfatn  eich 
lageBetg»  Mhh.  Daa  Peetoment  den  SBmpfsa  bildet  die  Becken 
■It  deB  beiden  Beinen  bei  anfreekMr  Stettnng.  SteUe  man  aleb 
dieses  Poetanent  voUkoauBen  gerade  etdit,  eo.  steht 
elben  die  WirbeleMe  wie  eine  beweglidie  Rnthe  nnd 
tmm  ediwankende  Rwthe  hat  an  ihrem  oberen  Ende  die  Hanpl« 
h«,  aiadich  den  Kopf  nnd  die  Schaltern,  mit  den  Armen  an 
taagaa.  Biae  geaa  genane  Vertbeilang  &eer  Lut  aal  beiden 
dann  eine  krifUge  ThitigkeH  der  die  WUeblale 
kthakeadea  BAekeaaraskeln  ist  noihwendig,  am,  naaNnHich 
In  den  Zeiten  des  Wachsthams,  eine  gerade  Richtung  xa  festi- 
gen. Ibagslt  es  aa  aiaem  dieaer  Memeate ,  so  wird  eine  seit* 
Bche  Karratar  eatslehen«  4h  sehr  bald  aal  die  Oeetaitang  der 
Whbeikirper  der  Zvischenwirbelknoipel  and  der  anaitasnden  Li- 
gaamate  ihrea  asfrmalen  EinUnss  ansilien  and  sonrit  die  Skolioe# 
triien  wisd.  Uemae  ergeben  sich  aber  aehr  beetimmte  ladika- 
dscBehaUdhiBg.    Fir  die  aUdmhende,  bewsg^ieha  eder 


Bocb  nidi»  iliirt»  SkoltMB  UMhnn  'lü  la  Mgvatei:  i>  Ute 
iHftmftfaiiD  GeMsdlieilMagUBd  m  •▼erbeitem  md  dtt  Mmiwiii 
kMft  im  lllfnifiAeB  tu  sUiftm;  2)  dit  WlrbtUtak  bk  ihM 
ftekllMi,  K«ff  und  Mi*h0r  ▼•UkonmiM  aiifredil  u  aiftallfliit  M 
laleraldtiMi,  nad  3)  iUe  «dche  BtBchlftiffnDpiL  md  €eir»k»« 
Mten  m  «Bteraiftii ,  welche  dahia  winken,  dae  Gbichgtwkkl 
•afiHheben  lUid  die  ikTthMieoke  Aktioa  der  Mnekela  an  keidaa 
Seilen  der  Wirbeleiole  zu  etdren,  i.  B.  dae  Sielieii  aaf  ainifli 
Beioe,  das  eckiefe  eder  kmauM  Staea,  daa  la  laage  Behamm 
ia  eiaer  and  dereelbea  UtpareleHaaf ,  die  yenrieifeade  Be* 
aaiiaiif  eiaea  Armee  Tor  dem  aadarea  a«  ••  w.  Dia  aehon  Mhaa 
arfgeetallte  Bekaaplaag,  daea  ^/^  aUet  BiUa  tob  bewafUakai 
Skolkwa  Uae  dareh  IrttUang  dieaer  IndfikatieMa,  akaa  alle  ^a- 
lielle  Eiawifkang  aaf  die  Wirbeleiale,  gehaUi  wetdea,  kill  Hr.  JL 
fOr  Talftoiaaiea  richtig,  and  ee  iel  dieeas  aack  aekoa  voa  B.Bro^ 
die  1846  feafigead  dargalbaa  wordea.  In  eine  kloa  gjaiaaatt- 
eeha  Malhode ,  wodurch  die  Maik^  aa  einer  Bella  dar  Wbkal^ 
aiale  Tonaifaweiae  gafibi  aad  aar  Balwickelnag  gekraekl  we0iM^ 
aetal  Hr.  i.  kelaarlel  Verlraaaa.  Die  ackrediacha  HeUgyflunwtfk 
rüiitfil  eich  mar  Tieler  giiaklkber  Kareh  dar  Skolioao,  aha«  aal* 
eher  glficklkkeo  Kwaa  kahea  eich  nach  alle  Halloiethodan»  at« 
wohl  diaMaackinanorlbopidlk,  ala  die  apbratire,  garttail,  and  aa 
arilwe  oret  alaa  Zeit  Tan  fialea  Jakiaa  fcrgekaa,  barar  maa  im 
ediwadiichea  fifmaaatik  ia  der  HeHaag  der  kler  geaaaatan  Ha«! 
foraiillleB  eiaen  Tonnf  aiariaiiea  dirfe.  Ia  Fillea  voa  kawigt 
Beker  oder  aadrohender  SkoUcae,  wo  eolcha  Mnekeltting  Iheora« 
tfaeh  waa  an  leielen  TaMpridA  and  wMlick  iadMrl  la  aaba 
lekeint,  iat  aia  prakliech  aichl  aaafUirbar  and  awat  «ai  laai 
Grftaden]  Braillch,  waä  In  ainem  gagekeaea  FaHa.^a  an-» 
drokaader  Skolioeo  ec  dani  lAehllgetea  Aaatonea  aickfc  gkdck  §^ 
linf  ea  wird,  gaai  geaaa  die  aiaaekien  IfaiakalparlianaB  aniagakant 
die  darok  die  Gymaaelik  geallrkt  and  anlwiakelt  werden  mteknii 
Jeder  aaa  aaa  weiaa  ferner,  wie  Tiel  Haakehi,  kleiaa  aad  graaMi 
bei  dea  rerachiedenen  StallaageB,  die  wir  mit  aaMraü  Kdrpaa 
oder  aaaerea  GUednaaMaa  abdchtlkh  ader  aafUUg  Totnehman,  an» 
aammeawiikea  and  wie  aa  aelbal  bei  der  ainfaehelen  Baitagaag 
eiaee  Gliedea  aichl  immer  gana  leicht  iat,  gaai  geaaa  daa  Vani> 
halten  aller  bei  dieaer  Bewegnag  ialereaeirtaa  Maakal  aniagtktn. 
Bin  oder  aweiMvakela  epielea  aHeidiaga  die  Haa|trolle,  aber  gaf 
naa  a«v«ftkf«  wird  die  Bawegvag  doch  oiat  daMi  MHaUcnni; 
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tndmrlfaiUi.  Am  kon^lUrleitai  ki  ikM 
Amhm  tt  ier  Wiibibiab  und  nMDMitlifll  an  der  ftcbnlUr- 
od  Hnbptttity  nod  man  krandil  nur  den  gtdsaeii  Ibakelappanii 
fnin  lieb  aoMiahen,   um  diea«   einmiüieK    Bn 

nko  fnit  alt  eine  Anonaeiiuig,  wenn  Dia|en!gen,  dfe  Ü» 
MlunAche  HeHfynuiaaHk  ab  db  t^Hkonunenilt  Heilinefclitd» 
ufnUBm^  irii  ao  grMer  BeaUttHntMl  kei  Knrratnffen  der  Wk* 
Wbivla  dietin  odar  jeAen  Mwkel  entocUeden  ala  denjafti(fali  bir-i 
iwn«habeny  dct  die  Scknld  tragt  und  der  aUein  n«  feftbt  la 
veid«tt  braadie.  Zweitana:  Zugegeben  aker  andi,  dMa.dleeee 
im  BsUgjmaalikem  ni5glkb  eel »  so  bt  ee  dock  gna  gewbk 
ikht  «nafibrhav,  dieae  eioselnen  Hiakeln  oder  MnaktiportiaBaA 
m  Tbitigkeit  au  aetaen,  ohne  noch  ngieich  bei  der  Toi^enoame« 
aen  Bawegnng  andere  mit  ananatrengen,  a*  daaa,  wenn  die  Ue-« 
kog  jennr  eine  kriftigere  Enlwbkelniig  anr  Felge  kit,  Midi  bei 
bn  htattroB  dieaea  der  FaU  aein  wM  «ad  ndndeateM  dnick 
fiaan  din  Tennekrte  Tkitigkail  jener  nentraltairt  wird.  UAer^ 
han^  M  !■  den  .gewMttUdben  FÜbn  ton  aadrokander  Sfco* 
Hwe  nodi  dipn^  niekta  erwbaen,  daaa  db  Miakeba  an  der  elMtt 
Mta  dar  Wiikebirie  ackwicker  aind  nb  db  an  der  anderen^  db 
Tkieib  Ul  sehr  pboaikel;  abor  ab  iat  doek  bb  jetat  niekb  web 
br  ab  Ibeorb.  Ei^a  einfaake^  allgemeine  nftd  aiaaiga  %nlnnt 
4ft  anr  flürknng  der  JOrpeia,  anr  Sbigamng  dM  AppeliU  n«.  n.  vi 
kd  ■■eriinga  aab  anaioilken,  aber  weiftar  will  JEb.  A.  abki  da« 
m  griii»;  iaa  Gegentbeifa  bllt  er  ein»  flMthodbck»  Lagmoig 
ba  Ktapera  btei  nndrriiender  SkoUoee  ffir  fiel  wbbiigfer,  jeduh 
TarwMt««  db  geneigtr  Bbene  niid  die  Streekapparataf  ei»  ^ 
wdkwlbfcni^  iaal  gtpolateitea  Sopba  nnd  eine  dnrckani  kariiontab 
Lag«  werden .  2  kia  3  Sinnden  del  Tngna  aeiner  Anaieht  naek 
inlikMiinen  geiidgan.  Wenn  inter  iokber  Bebaadhiog».:wb  ala 
Ucr  te  AHgameioen  aDgadentel  trorden,  ^1^  alle«  f  Ule  von  an«> 
babnndnr  Skoliose  ginatig  Torlanfan,  an  wird  ^4  ^^^  ^^ 
dabei  keaaem,  aondem  aick  eker  Tersddbunem  nnd  in  wahrt 
eder  flirte  SkoUoee  aieb  nnwandeln.  Dan  Hegt  aber  nieht  «n 
ier  Heihnatbede,  aobdern  in  den  konelilotiottellen  VerbllUiiieep 
■ad  iii  der  ganzen  Anbgr  der  Kranken.  Die  Indikatiemen  Kb 
die  Bekandhng  dieser  fixirten  Skolieee  sind  nach  Brn«  A«  iai 
ABgemeinen  dieatibtn,  wie  lor  die  Bebandiing*  der  androhen- 
den Sbelleeei  V^beaaernng  dea  AUgemainbeindena  nimlieb  und 

eder  Kiaalgnng  der  WiiiiebinU  Ja  ihrer  ambaaiadiea 
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fkMi^at  ääi  Mtk.  Uer  in  Jktgfndk  wt 
te  Ufbuif  und  dit  BniviekeliiDg  der  MnikdlB  in  diesoi  Ftt* 
kn  l^etrUft»  so  hilt  Hr.  A.  ne  elitr  für  nuMiailif V  !nb 
ffir  Ttrthtiliiaft.  Könnten  aUe  Mnakel  der  WMeleinlt  a«f. 
ein  Mal  in  ihrem  Maximmn  Tnn  Kraft  erhoiien  i^erdeil»  m 
wfifde  höcfceteni  ein  Stilletond  der  Knrratnr  anf  dem  Ptakm, 
bii  zu  welchem  eie  gelang!  iet,  die  F«lge  eeia;  eine  vi^ 
Hche  Beeeernng  in  der  einmal  Aurten  Knrrator  eelhet,  «der 
mit  anderen  Werfen,  eine  Geraderichinng  der  einmal  gdnfimmlaB 
Wirhelainle,  würde  dadurch  nicht  enieH  weiden.  Den  StUletand 
der  KHrrator  erreicht  man  gana  einfach  dnich  Verbeaeemng  da« 
JUIgemeinheiindena  nnd  Stirknng  der  Moekein,  nnd  ee  iat  da« 
I«  eine  heiondere  ejatematieirte  und  anagekügelte  fijmnaalifc 
nicht  notUg.  Yen  Wichtigkeit  aber  iet  nach  Hrn,  A.  bei  der 
fixirlen  SkoUoie^  aleo  bei  derjenigen,  we  bereite  die  Wirbel* 
kdtper  mit  ihren  Geknkiichen  und  Zwiachenwirbelknerfefai  tim 
Feimrerlnderang  erlitten  haben  i  eine  Stitiong  der  Wirbebinla, 
tedt  die  Deformltit  nicht  noch  gröeeer  werde  und  damit  Sehman, 
VWktienaftömng,  Beiinng  der  bei  der  Verkrilmmniv'derWifM- 
alnle  geserrten,  gedrfickten  «der  fcrechebenen  iäneren  Orgme 
miglichet  TcrhMet  werden.  In  den  Flllen,  we  die  WachaÜMtfn 
neeh  iddit  Toüeadet  nnd  die  Kneehen  noch  In  der  Aeibildanr 
begiiffen  lind,  Umt  eich  dnrch  die  Stürang  nnd  mnchaniiiin 
Btanirfaaig  anf  die  Wirbdelnle  avch  noch  eine  Beaiennr  in  dnr 
Kmrratnr  dadurch  ertielen.  We  aber  aelehe  Beaaemag.  ^nlAft 
mehr  an  holen  iet,  da  mnea,  wie  bereite  geaagt,  wenigetena 
dabin  gewirkt  werden»  den  Indifidnen  ihre  DefermÜtt«  «Htiif* 
Uch  an  machen,  ata  ee  nnr  angeht,  nnd  eine  Vnnd|linmieff«ng 
der  Defomdat  an  TerUlteni  Hr.  A.  enihlte  den  Fall  einer  40 
Jahre  alUn  Dame,  bei  wdcher  die  Knnratnr  aeit  faat  3»  Jahmn 
heetanden  nnd  in  den  letiten  10  Jahren  eich  aehr  veMAUmmarl  hat, 
ao  dam  lie  durch  dieeefte  aehr  ge^ttt  wurde.  Die  Teradwadan« 
ilen  HeÜTeriehnn  waren  Tereu^t  worden,  aber  ohne  Hulnali; 
eine  mechanieche  Stfilinng  der  WirbeMule  allein  beaaftigle  die 
^tiendeten  Symptome  und  gestaltete  eine  Beafemag  dea  Ailge« 
moinbefndette  und  eine  Zunahme  der  Krifte,  wobei  aelbat  die 
Kurratur  eich  tu  bemem  acUen.    • 

In  der  nun  folgenden  Dickunion  wird  allgemein  daa  Bin* 
iperren  der  an  SkoHoee  leidenden  Kranken  in  theuermi  ovlhopi«« 
dhwhan  Fenelonianataften  getndalt.    Iet  die  Skdbae  eine  iikla^ 
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L  k.  «Im  ttR  D«fomttitii  ii  fco  WMthi  teilst  f^fMiOiMi 
M  wiri  ««  BMpfifnflr  nicbU  nlltiMi,  iia4  bl  4la  fMtote  nodK 
dB«  ftewtgücke  «4«  indrohwidt,  fo  M  Im  liMpemii  ichtdlicki 
dt  genit  B^wfng  in  frii«t  IaII  iü  güwiimi  Zdten  des  Tagti 
tiB  BnpttUrfciBgMmt»!  Ist 

Virvaadltchaft  4eir  Vaccine  und  der  Variole. 

Iw«i  n&dfr,  eniUl  Berr  Riekardaen,  rind  aiH  dtrael- 
kett  Lyaipke  TaeciBirt  werden.  Bei  eiMm  naditen  die  Vacctae« 
fvAeln  den  reg^hnlseigen  fiang  dnrck;  bei  dam  anderen  seigta 
rfck  dteVariole  fteiUck  in  aekrinlldtr  Form:  und  machW  ebenfaUa 
avtn  Oang  gast  regelaleaig  dnnk.  Bin  änderet  Bekj^ftel  etgab 
deaück  dataelbe;  Ton  svel  Kindern,  vnlaiie  beide  niit  derteUn 
IjBfka  Tacdnirt  wnrden,  selgte  dat  eine  die  Vaednepmleki  gaak 
ligflinitaiy  tnd  daa  andeif  eine  niHde  Yarlale.  bl  darant  ani 
•tee  VanrandtodMft  dar  Vaedne  nnd  der  Variole  m  jdiUaMil 
Keee  Ik*age  wird  Ten  den  MeMen  Temdnl)  nun  kt  TiettMfar 
kt  Antidot,  data  dat  eine  lind,  weMlei  apiler  die  Vadek  be- 
ww  der  Impfling  Irgendwo  tinn  Amlectamg  eilekrei 
die  Tacdnatlen  nur  die  feige  gekdbl  babe,  dIa'Varirio 


TldllickaWirl[nngen  der  nnTolUommenenSekiiet^r 

mg  dtrNabelrenen  bei  Neigeberenen«  —  Celbtiekty 

alt  dit    Folge   einer  nn?ollkommenen  Schlietinng 

det  Dncint  Tenotaa« 

In  der  Siksnng  der  pbjdelogitchenAbÜieilnngy  aai  13.  Uta 
Herr  H.  Lee  Äo  Gotcbicbte  iweier  FiUe,  ton  denen 
▼onDr.  Willlng  inHalnptlead  nnd  der  andeeoTonDiv 
lornpalb  in  Bristol  boobacblel  worden  iat  nnd  die  wir  wegen 
dea  groeeen  Inleretoet,  welckea  de  darbiolen,  niker  aüttkeihn 
woMon.  kn  AUgcnMinen  haben  die  tidliidion  VeiUnInngon  nnt 
den  nicbl  get^ottenen  Habelgefiaaen  nach  Abttottnng  dea  Nn» 
bolodmnrreilei  erat  in  nenetterZeU  grotee  AnfmefktaaAell  erregt 
nnd  wir  kaben  in  dieteni  Jonmdo  die  wiehügoicn  Bato  dariler 
engooodit«  Ihnn  aintt  eine  pdniae  Oaiphaloiikogie  foi 
aehnndiran  ntofOchoUen;  dio  ertio  wire  dio^  wdcho  ein» 
Ifoten  wirde,  w«nn  gldck  nadi  der  fiobnrt  die  obgoockrilleüo 
MnboMbnv  nicht  nnterbnnden  worden  wire.  Wenn  4io  Vnle^ 
der  Kabeledinnr  nnterbliobo,  ao  w«ide  dodi  dio  prirtio 


SibelgeaMM  fewöhidleli  Mtiiq[emlii  rw  H\h§t  f rUfch». .  vDit 
UilfirUlidaBf  dar  HabeUehiiitf  uk  dM  mir  f  U0  V^rpickUmtaai* 
ngel  gfgei  dit^MdgÜcUt^il  diCMi  BloHlngeii^  die  idltrdings  tqt- 
kommen  und  dann  ichon  eine  gewisae  AbinrmiW  df9  Kreiibiiifef 
Terrtthen«  Von  grösserer  Bedentang  ist  die  Yerblnlang,  die  wir 
iekutfdire  OitaplialortVagie  nennen  tski  Ale  dann  efittfftt,  'irann 
der  wbeitaBiiiie  KabelMliiinrrftal  tbfiltl.  Natm^eqiiif  eoUten 
«ua  dife  HibelgaEiM  geachleeaen  eeln,  aber  aie  aind  ee  nidil 
■ml  dieVerUntuig,  die  ntn  lilgl,  M  faal  immm  lödüiclu  N«^ 
kenn  Mder  eine  Vemckenng  der  GeOstfe,  m>ch  die  BttdffOff 
tfinee  iaatoftBIotpffftpCea  in  ih*eA  enielen  und  «an  hat  afhr.?^- 
lekledene  AnaitkMn  4im  dn  mnIhiMMisUeken  UnMckeii  dütenr 
AiiQPiaKe  tvl«ialeltt  Theila  kil  man  in  einer  feklerlMftp|.Jl^ 
lekaiMkelC  iot  Nakelgefisse  nnd  nanwUUicli  jferer  f  eriplMmpb«! 
tmim^  tkeab  in.  einer  faUerhaften  Blnteiiacblng,  dif  «deeae» 
SeafilaliMl  ve^indifle»  die  Oftadfe  «eandi«^ 
^  Jlto  iiat  «Mk  4n  leWeeer.Beiielmng  iNtte  iud  Qdkg^M  im 
Sfl■|^k•reDei^  din  mn  in  den  meialeni  lielleiekt  in*  tllen  VOhm 
fton  aefaikdiMIr  Di^Wbrriiagfe  kbmeikt  knkc*  lill^  .abXevaii 
aufgefi&hrl,  aber  man  hat  noch  nicht  Termocht»  AeVeefcindrtlig 
diesea  Icterna  mit  jener  eigenthümlichen  Blntkraae  oder  Tielmehr 
mit  der  Vt^blututig  aus  deia  Nabe!  ph^siologiith  kla^  tt  denteH. 
inf  flieeen  Punkt  hat  &.  H.  tee  in  dem  obfcn  erwfi^nten  Vor- 
trage TOttogaweiae  aeine  Aufmerksamkeit  gerichtet«  ' 

Die  beiden  Fälle,  M  die  er  sieb  b^zog,  mfisaen  wir  jedoch 
«neanaekieken,  . 

Erater  Fall,  ten  Hm.  Willing  inflampatead  keobMktei. 
SiteDaae  ?eA  aangniniac&em  Tcttpvramente,  nolikemmen  gnamii, 
irqrdi  am  13.  April  1853,  nach  kurier  nnd  leiditor  Geburt»- 
nfkeit^.ton.  Ihrem  dritten  Kinde  entbunden.  Die  eraten  beideai 
Kinder  vartti  f^Hkommen  geaund,  wenn  meii  etwna  RbaaUlii 
«breebuety  die  aiah  bekn  lureüen  Kinde  in  geringer  Welae  b#^ 
metblidl  femcbl  hat  Dna  drifte  Kind,  von  dem  hier  die  ft^dl» 
M»  alelUt  rieh  in  eiMw  Ki^nege  bri  der  (Muct  dar  und  wtnie 
kfeh«  «ntariikiH^  «ohne  diea  der  Kopf  einto  bnlenta»den  OwoA 
^uriitt»  Gleicb  nach  der  fiebittt  irigle  dua  Sind  *icki  die  M 
Nengeberemln  »an  gewettnlkbe  Inrgide  HeuUethnng.  Bie  Nebel- 
4Khttiir  ururda  V/^^^  rem  Bauche  fcunatgemfiaa  unierbundMi  tiMd 
dte/K^belbiiilft  gehörig  migdegt;..>d«  Kind  wurde . .gewnaeh«i. 
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«■gmgtn  wA  sMdi  In  ^  BrM  gckft,  abir**  itagi«  niekt 
Am  MdnHm  11(6  «si  10  lür  Uigto  die  lUltor,  d««  4m  UbI 
aldbl  IBM  Stngoi  «  Miffen  wir  ud  daü  ••  in  dir  NiBlie 
flMs  g«lh  g«vMdw.  £i  Mk  «fffkUA  etari«  gelblifh  M$f  tbtr 
flriifea  «ib  vohl  m  beiad#ii.  Ht  W.  Utäk  bitte»  Th^lftfftl  t^II 
liumtil  geben  mi  das  KUdeiiefk  ging  in  galer  Menge  ab. 
kl  Lnfe  dei  Taget  bekas  daa  Kind  2  bia  3  Löfel  Tatt  OrM- 
aAlaiai  nd  veMda  epüar  fbrhrlhriiul  an  die  Bmt  gel0gt,  bk 
aa  m  iaugen  begann.  Jetal  aobien  ee  eick  TdlttMbnen  wM  wa 
fiklen  mU  iddief  mUg.  AtafEetbnd'wir  nb«,  daee  aa  inunar 
aikiia,  wenn  ea  anf  den  Rfiaken  gategi  wnrdi,.  alt  wann  ea  in 
diaaer  Laga  Sckmera  aiapftnda^  ea  wnrda  erit  rukig,  wann  fea 
«af  «ka  Seite  gekgl  witie.  ^  4ni  15«  ApHlt  Pae  Kind  kaft  dfa 
ftnat  faftnmoien  nnd  in. der  Na^bt  niaki  gaeabiieani  nber  aaiae 
en  waren  flbal  baadialiin,  Kw  Calla  nlckl  geOitt  nad 
mm  wie-^erannane  llileb ;  daa  Kind  let  T^Ukoomei  gdfeüA*- 
tig  gawwdan  (eUne  a^br  Kininuiol  wird  gegeben.  WHl  JMk  gUn 
VMwQg)«  --  Am  16»!  9aa  Klad  gadatkl  gul,.  «nr  ;*d^^ 
AMJeel^njtn  unmer  naak  nngefirbl  md  getenninf  ea  nimai  bbr 
^Mf  dia  Bn»t,  die  inoUer  MUeb.ial.  —  Am  30i4  fiifen  Umh 
gMi  lalii  4er  Kaat  der  IfabeMinnr  ib;  dU  »abahaitba  anmlilb* 
jniid  «1«  «d  Ireekan;  keina  %ir  einer  Harnie  daaalbs||c  ^k 
Wäüuifi  .legi  nnf  dia  N^elnarbe  alwaa  Pidw  und  6cfcii«Mi»; 
dea  KinA  emlHtel  eMRaa  weniger  gelb»  gedetbl  gnt  «nd  mmmk 
begiariff  die  Brnat  » So  geki  Allee  Torlreflicb  bie  aim  Margen 
dea  3S»»  all  die  WdrWrin  beim  Entkleiden  dea  Kladee  eine  ge^ 
ilngn,  wiepirigeAneeandening  ane  dem  Nabel  beMerfils  aie  eUeai 
alvna  Ftalrer  deranf  nnd  nimmt  Hiebt  weite«  Natia  4iiDn»  a* 
niahatmi  Maigen»  den  26.  Aft'A^  alaa  6  Tage  neck  Abelaenang 
4t$  ITiibelfebnttireetee»  bemerkt  die  Wirterin  beim  Entkleiden  daa 
Simlee,  daaa  in  der  Na4bJt  em  Anseckiritun  Ten  BlnA*  aita^  dbli 
Jlabel  atal^efoBden  und  in  der  Wiache  einen  Fkek  Ton  ilnr 
(Mue  einer  Krane  gemvcbt  kat.  Bar  Vater,  der  iribar  Aral 
ffvneeg ,  wendata  eine  atarka  Tanninitang  nH  iind  daaöber  eintft 
eailden  Bimakfetbaad«  Am  27.  tmr  Jedaah  di#  Blntni«  widd« 
bamarkl  werden  nad  nie  fr.  W.  um  6  Vkt  Abende  im.  KM 
mkf  fand  er  aie  Mbr  badeatend.  £r  inlUe  din  genMü  HMM 
nnt  MaUkopalver  an,  beetrente  ilin  damit i  l«gta  tfne  gtadnifla 
Mea^Beeea  and  eine  fconQrimkende  Binde  darüber  und  taj^CaU 
dta^eirengiteVebefwaebnugf    Um  12UkrNaekte  warde  w  wi^er 
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{•raf«ii;  Um  Bhdüg  wir  tUiket  gMroviM  «b4  ktU  i»k  V«^ 
ttni  indAtLettbittde  gelriiJ[t*  Hr.  W.  tMoigte^  «nl  doiKaUl 
^oUfUiOg,  YMid0ttB5UtB«liHiiii,  MBit  in  BilMitik«,  Tiute 
md  hhwk  ?oU,  l«gto  eioe  «bfeitafte  KoHprwM  dartttr  «M 
Imttf  DOck  eifl  Nabdhnchbund  mit  eiii«r  Pebtit  •«•  KtnlidMB. 
Jhf  Kiad  Mkn  dabei  immer  die  Bnisl,  die  BtiH  blieb  gelb  «rf 
die  Aul^eniDgeii  vareB  ugeOrbl;  et  wir  liio  ein  knoUutar 
ZiiUiid  der  Leber  ansuehmeB  ud  diti«  TematUlch  die  D»- 
•icbe  deri  Nibelblnteng  in  mcben  (kkiie  Gibea  Bydnig^ 
oui  CrtU).  —  Am  28.  10  Uhr  Vormittage:  die  Bhrtiog  Iwl 
sieht  mrfgeh«rt$  du  Kiad  sah  erechdpfl  me.  Hr.  W.  bemflht» 
«ich  ittii,  die  GeCieeeiden  %u  faieeii,  iber  ▼ergeblieh.  Hmi  b«* 
iCreiete  er  den  Nabel  mit  gepiWertem  Oype  und  koayrimirte  Hm 
4  Stimdeii  lang  mit  aeinen  Fingern  vnanageaelat,  aber  beim 
KacUaeae  de»  Dmckea  ketete  Ae  Nntvng  mit  «menerter  Md» 
wieder.  Um  3  Uhr  Nachmittaga  wvrde  in  einar  KoaanlMiom 
mü  den  KId.  Sayer  vnd  H.  Lee  boachlamen,  wenn  i«gent 
mtSgÜeh^  «m  die  blvtenden  Giflbae  eine  Ligatnr  in  lagan,  wiichn 
da  ia»  ainalge  Rattagnnitlel  «fkannl  wvde,  aber  di#  TeoMrem 
wmren  ao  miibe,  laaa  dia  Ligatnr  nicht  haftete.  Ba  knnnln 
nidit  antaehieden  werden,  ob  laa  Bht  ana  der  Vena  oder  anai4an 
Aftede  kam;  Hr.  W.  gimbCe,  ana  beiden.  Daa  anaÜeaaende  Blal 
ofMiüen  aehr  dann  nnd  wiaaeiig,  ao  daaa  ea  beim  TraAnem 
die  Wiache  nicht  atelfte;  oa  OfacUen  iMhr  geCbbtea  BhltaenM 
sn  aein  ohne  allee  Rbfln.  Bin  Schatpiepfropr,  id»  Titctnri  fall 
winriilici  gelri^,  wnrdo  in  den  Nibel  geaehoben  nnd  eine  Hein* 
Pelotto  dnrch  Hef^aator  dariber  befeetigl;  dem  «ndo  wniin 
Unig  Bindleiaehlhee  nnd  Wein  gegeben.  Hr.  W.  bKeb 
Tara  Standen  bei  deauelben  nnd  ala  er  dann  den  Veiiand 
andttO)  fand  er  die  Blntnng  nedi  fortd«Bernd.  Ba  war  7 Vi  Vhr 
fAbenda  nnd  man  war  faat  bnehalibiidi  mit  den  bekanntan  Bini- 
wAUngamitteln  an  Ende.  Ba  wnrden  jetst  empiriadMlOttdTenncht» 
n.S.  Spinngewebe,  dann  wieder  TInetara  Ferri  mnriatld,  dann  wieder 
4l^n.a«w.  IMoBhitnng  war  abernieht  m  hemmen  nnd  die  Bad 
Mmm  iHMtfert  Wein  nnd  Bindleiedithee  nnd  nahm  nnch  begtdiif 
«die  Brad.  In  der  Nacht  nm  12  Uhr  kam  Hr.  H.  Lee  nnd  ea  ergA 
«ich,  daaa  adt  dem  ietsten  Verbände  die  Bhrtnng  ai^|[ehdrt  hnMo. 
ihn  Heaa  deaahalb  den  Veiband  nnangeUdet  nnd  die  Aertl^ 
beebnditeten  daa  Bind  bla  1  Uhr  nnd  gingen  dann  ToH  Be«- 
fort,  wenigdena  waa  die  Blninig  beldfl;  dagegen  waim 


Mb  «wgdMita  BmifteA.  mcIi  T9lUtiMi|r  iMIoi  wd  gUcktA 

gwtUMMr  MilA.    Alf  «m  »  Uhr  Morgen  dr»  Aento  in  EM 

wieder  Mhen,   fanden  tie  iwir  die  Blntmig   nicht  viednr,    aber 

ki  Kind  .Im  höchsten  dtade  erachopft;  nick  Atsaag«  der  Ellcm 

mkitn  ea  tid    Sclnera  empAuideB  sn  haben,  denn  ea  hatte  die 

SaAt  sehr  fiel  geaduieaii  nni  weilte  nleht  aangen,   ellein  ea 

war  ihni  die  Mnttemildi  eisgeflöast  werden^   femer  Riidieiach- 

tkae   mü  PfeilwnnehneU    nnd   etwaa  aiemtbeheni   Anunoniak- 

ipiritas.    Daa   Kind    etarb   aber   noch   an  demaeAen    Tage   wni 

2  Ukr  Nadniittaga.  —  Bie  Leichenachan,  2&  Stmden  nadi 

km  Tede ,  eagab  Folgendea:   Die  Haut  blaaegelb;   Rnaipf  nnd 

6liedBMaanen  weUgeaUitbt;  keine  Spnr  einea  Nabelbmchea.  Beim 

Bnachiieilan  in  die  Banchdecken   an   beiden  Seiten  des  Nabeb, 

mä  dinaen  «nrerletit  an  laaaen,  neigten  eich  die  Tektnren  sieni* 

Ich  Ustlenr;    dagegen  war  die  Leb*  anfliUend  dvnkler  ab  ge^ 

wanBrii  «nd  aketiend  TeB  Blnt;  die  Nabelrene  «nr  vegaam  in 

hmm  gnaaen  ViAvatt}  an  ihrem  Anfange  aeigle  aie  in  ibran 

miiea  «twna  Terdicknng    durah  Ljmphergiua  nnd   an    ihre« 

Ua  eteaai  Uehun»  aber  niaht  fettaltaendin  Bla^fcert,   welcher 

aiate  ina  Geflaa  nkht  n  acUiaaaen  ^rttaiMhtef  anch  innerhalb 

im  UnAang  warn  ein  dünniea,  fadeAartigaa  G«a^«ni.  Bie  linke 

SMmMM    war  wegaam  nni  enthMt  blpa  flflaaigaa  Bht;  die 

mhCa  Hnhelarlefia  war  nahe  im  Nabel  geechloäakk.    Dar  D««lü 

nad  Bncina  ranoana  waaan  bald»  eAn,   ao  daaa  ik 

tf  die  BMtnng  aei  aewMl   aiiefieM,   ab  TCnfta  ge#eaaA, 

aich  ab  Hchlig  erwiee.    Bie  GaUeiibhae  ivnr   aahr  ver^ 

cagavt;  die  Mib  wa#  etwaa  #eieh,  rm  der  Kenatitana  der  gCF- 

wihnCchen  Sibe;   die  Nibtenhapeel   waK  bioht  absiil5aen$  ilal 

Setwan  im  Hetabenlel;  Sbchymeaeaflecke  anf  den  aeitHahen  Theb- 

hn  der  «nteiui  Lutigaulappen.    Baa  feramen  orale  war  oSm, 

aber  dne  8aai  aenabgut  geetelt«t$  alb   übrigen  Eingeweide,  ae^ 

weit  aie  nileraneht  Wnrden,  iBormaL    Anffaifcnd  wardb  ibefwip 

•faaige  Beachaffanleit  dea  Bhitea  in  aHen  Theibn  dea  KOrpaiv; 

WM  dawa*  gMinmelt  wardb,  gerann  nicht,  'obwohl  ea  mebreie 

Tage  ainnd;    Üieaea  Bht  war  ana   den  gjIroMen  Gefiaaatfmmeh 

innerhalb  dea  Thorai  enlnemmen  und  mochte  wohl   etwaa  rim 

dam  hier  ergeeaanen  Sermn  damgekenlBMn  aein« 

Der  Celgande.  KH,   in  webhem  db  Bbatnag  gar  keine  Roib 
aviehe,  dagegen  db  AffekHata  de^  Leber  nbd  PhbblUa  emphalfca 
hl  hedcntandem  fiaade  akh  bemerUieh  machte,'  buaa  fabr  «nga- 
xxiT/iam.  10 
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«Um  DcitiMlff  ^ber  dMt  Komiei  der  GflifcfmiBkl,.4«r  AMeNm  dkr 
J^ber  und  der  dti  Nftiidi  sn  ermdglklMn. 

Zweiler  Fall,  Ton  Dr.  Herapa th  hi  Metol.  Aai  JM. 
IWbraar  1B52  wde.  ein»  Etm  fniii  ihrem  cnUn  Kfaida,  ohmi 
lifibschen  Knaben,  ananiidett.  ihre  Bnftbiiiifair  Mr  Mehl.  Mae 
«iD|r  ToHrtüMcb  toa  fiteUen,  bie  mb  6.  Taf^Bteb  der  GehHt 
4tti  Baai  der  If abeladHiir  Tom  Kinde  iieh  abeliaia  wd  dfa  Nirta 
aiB  wenig  in  blalen  begann.  Man  würde  hieraoff  wenig  gaachtpi 
Jbiben,  wem  nicht  beM  naddier  nach  «Inige  andere  wichtiga  Zn- 
fiUe  eingatreien  wiren.  Wir  thioi  aai  beatan ,  wann  wir  die  vaa 
iHrn.  H.  gemachten  Naiisen  .  knn  auf  ihren.  An  3.  Mitte  Daa 
MiaA  befindel  eich  ofenbar  Mwnhl;  ae  iat  unmbig,  acheint  LaiW- 
Reifen  in  Jutben  und  an«  gwtriacher  SISenog  M  leiden.;  die  Amm- 
•leerangen  iiad  ibal  beachaf  an «  bestehen  liai^taichlMi  ana  ga- 
rtnnener  Mikh,  abar  aihd  nur  van  garingar  Jüingei  Bfchradhaii 
war  anah  akig^eton  (Uaioinail).  -^  Aai  4.:  MaiKhni  hnlaUh 
igebeaaeii»  -^  Am  6^3  Ojk  STmptame  vam.3.  aHid.wiadeigekahrt< 
«beie  dieamd  mit  YaraM^g  Te^bnhdan;  Uptniell.'  anfgetdabaii 
«(Uiinaiöl  in  wiaMMlan  and  gciaaaren  fiabanj  ^iftKa 
fegen  die  Halnlanl).  —^  Am  T.:  Dia  AnaleetHigei 
^raamt  mangelhaft  gdfiiht^tad  kam  ana  atwa^/Andaram ,  nie 
«nannaiMt  MHah  haaiahand  (Aben&  1  gn  Kalaaul  mit  4  «f. 
Ahabarber,  am  illehairti  Mmfa»  nitUganfalla  wä  wiedarhalaii).  ~ 
Am  &iBcida  Fairer  Maea  gi^ahaai';  iaiwia  bilbeai'liaaliaiUb 
Anaiaarnngtni  daa  Kind  aracheint  «adentend  beahar;  dein  «üd 
wann  krampAilka  Sehmenan»  .aieh  hnndgeband  .dmrch  Relraktlan 
der  Gliedar;  dant  nndwann  baäbatht  man  am  Simle  ein  gati». 
gel  SchaMm  mit  Gdhnen/Terbndan;  4aa  Kind  laft  aSenbar  mA 
huttk,  dbcr  alne  beatimilta  itadihaliett  Mit  nidrt^  antgegan. -^ 
Am.iO><  Naah  Angabe  der . Wirtarifr  ai^ll  daa  Und -iber  vnd«ber 
ifeachwottan  aain«  Bei  .der  Kntanndwng  inde»  aidi  aber  eine 
mgr^chtiaa  Qa^chwalet  am  aechtan.  und  Unken  Zdigeflngar  «nd 
•aina  geringe  aryaipelatiae  Riliw  an. der  sweilam  Uba  daa  lachlan 
Amaia;  daa  rechte  Snia  geachiwatten,  ampfindtteh,  Maa,  aber 
jiifht  eryaipthtisf  daa  Kind  acheinb  aahr  rial  Scktecn  in  aAipim- 
den;  ea  achreit  and  atalmt..biatindi|r;  arhaiehliaft  nnd  hat  hint- 
•gaa  Anfachlneheni  aa  8eheri>  *fll  dia  BriHit  nühtndhman  nnd 
aahlift  laat.  gar  nicht;  4ar<  lihteileih  ^tmm'  pn%«ttleban  mi 
4fmpanlli»ch;ie(  Sabal  tallkammen  iwaU  haichalanf  nliganda 
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tiigcB  dtr  cifiipditösMi  StelhA^  iiii|erUdi.44w|UiAl«).  '^  4Ü 
btaUkeii  4ef  fiiyfipebf  tftd^rchavB.b^jn^Jnuid  «iif»|An4Bn>  dif 
Mittfr  T«Uk«iimtD  geifiod;  dtt  ZiaJVfr  tofucfli,  gefiwug  mi 
Maglich  warm;  etf0,.,JMilU|qg,  jitjt  luMil  •Uttfi^«n4eii.  — 
Am  11. :  Dm  Kiid  ist  n«l  scUinntf ;  du  Eiyiipfliif  hal  ucb 
«ifvirt»  140  Hpi  Ibiften  PUbog^a  «riired^U.  d^e  Fingtr  Mhr  aft* 
|MdiY«U^n  ud  loüi;  ttec  dfin  r^chUn  $UmokU?ikiiUrgtkiikf 
«M  kleine,  eelir  cvpiadliche  AAechwtlliuig;  es  hat  eich  Gelb«- 
Mckt  eniwifJMH;  dis  Bindfhant  bet4sr  Angea  Uefgelb;  ebease 
ie  Baal,  y$f9  nickt  eqrpipuelaiSse  R$lbe  U%;  das  Ailingen  bescUen* 
aigl,  Jnn, .  etvas  unregelmisajg  und  stabend^  lifin  Basten 
km  bmidiitiedies  Bfssfln;  der  Pfds  schnell,  flatternd  nnd 
schvaAi  nm  cefi^ten  Knger  etwas  Fliiktnatkui*  ^  Am  12.  nm 
2  Uhr;  Dm  Kind  noch  e^ledrter,  (n|,  sduiellai^  Sinken  begriSani 
As  ii|»ipf kinee  Mthe  ist  TfKKhwnuden  wd  hat  fiter  bllnUche» 
Fnpiiarbn  Plat^  geMcht;  die  Gemacht  liat  ia«fpepunen;  ^  dlf 
ÜMMtatsnlpr  eehr  femadM;  die  EdpamaUten  Mt»  dae 
Atem  seil»  anng^niisig«  schnappend  and  pil  etraa  ScUeiair 
iiMin  befkUa».  Das  Kind  aeheiiU  in  Koma  1«  retfallsA;  dia 
Aa|pieüef  nnA  Terglurti  dannrndwan»  fin  tiffsa  StitfinMi, 
skr  li«fli«MgsleaigMt  Bigin  Insw«  Kiadiücke;  Schhcka^f 
kidit  «M  üdiMl;  Fib  ka«m  füblbari  das  Aussicht  ipiall  a)l- 
■ihUg  nw  dem  Gelben  in's  Blialiehe,  beatndars  um  dit  J^^ßfm 
mi  dim.]fn«d« .  Gegin.  S.Ukr  Ahemk  Herb  iae  Kind  a^r  ge- 
rii«»(  IMilpfsiu  —  ..I»aleheaeflian.&.  Dia  gawr  ObeiAlahf 
tief  paymnaaaangalh,  labans^  ;dif  Bimlehaat.  biMer  Aagsnf  Silai*- 
aMwnalnngen  an  alMa  üjdpetlHeen  Statten,  Sto  nnatieh  a» 
dir  iMsrea  Seita  den  iaehftenc|üiie«deakfe  eaAleerte  etMSDmfcr 
ma  eifriger  Hatetii.  Bin»  ihnikhe  AbUgaiwg  «aigte  der  Unkt 
leigeCnfer  j  jedoch  eegab  aiA  Uer  nar  ein  TheaMU  foU  gelkeft 
dickin  Sileas;  dir  Siier  $m^  nar  aater«  den  Senldeekea  and 
aMit  4»  den  Gelmhen.  Ein  Eiasahnitt  in.  dli  entslnditen  Selüab 
ae  wia  in  dta  Geedkmlst  am  raehlsn  Sterfto4U«^ikaiai«ileake  aih 
gab  ebanMIa  4ne  gednga  Meaga  Situ.  Bai  btatereii  sa«i  dir 
Biter  ebaniaUe  nicht  im  Gelenitot  sandemi  obirftalUich  «nlai  der 
lamla  nnd  aiiwcken  dem  Stemid-  «fedUbilkalerande  desMemar 
liaeteidwm*ri»  In.  einer  beatimmten  AbeaaeahlUl  srar  dir  SiMr 
nach  ffiehl  nagüammall.  Me.  Hahekmrha  inaetrileh  gasnnd;  die 
BAelune.giais  Ha^ntod«;  beim •Daafihechmddea^.dMkjias ,411^ 
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Bind  selgle  'Ml-  4i6  Teil«  in  ttirwr  gamh  Ungt  trefian  uni 
▼ar  mit  einer  htMütifgen  Malerfe  geftill ,  Selcht  dt slo  fWk* 
lenler  warde,  je  aiher  min  in  der  Vene  der  Leher  kam.  In  der 
Leber  lelbst  keine  EitertbitferaDf ,  aber  sie  wer  kong^eifir  und 
dnrchfttts  einfarbig;  die  GallenUase  enthielt  nor  venige  Dnch^ 
men  einer  dnrdiiichUgen,  fartleeen,  tibeni  ecUeinifgen  Materiv; 
ihr  Hanptgang  var  nieht  nrnregaam.  Die  hepatteehen  Aeate  dw 
Pfortader  enthielten  bia  in  ihre  kleineren  Zweige  nach  dem  redi«* 
ten  und  dem  linken  Leberlappen  hin  Eiter.  Einige  Zweige  waren 
Jedoch  frei;  nir  awei  HanpUate,  einer  nadi  rechte  nnd  einer  ntrk 
linke  hin ,  mit  ihren  Venweignngen  waren  mit  Biltor  angefflUl. 
Einige  geringe  Coagnia  fanden  aich  in  der  rechten  Herxhdfla. 
Die  Pnlmonararterle  war  durch  liemlich  feate  Coagula  rerachlo»^ 
aen;  die  Lungen  kamÜxtrt,  wie  ateleklaaiach;  ihre  unteren  Lap* 
pen  und  ihre  oberen  waren  feat  und  krepitirten  nicht;  ihre  an- 
deren Lappen  aber  krc^tirten,  waren  jedoch  kongeatir;  nlrgendi 
aber  in  4en  Lugen  eine  Spur  Ton  BiteraUageiulngen.  Dai.Vo*- 
ramen  orale  noA  ofan,  jedoch  achon  In  Terachlieiaung  bogriAin$ 
derDuetui  arterioaua  awar  unwegaam,  aber  eine*  Sonde  konnit 
doch  mit  oinigefti  Drucke  iurchgeflhri  irorden;  er  war  i^rengutl 
und  Torhirtel.  Der  Ducttfa  Tenoaua  noch  wegaam  und  ofaia  oit^ 
tige  FItcaIgkeil  und  kleine  koagullrte  Mueen  onlhralteBd.  DIn 
linke  Herxhiiflo  onthioR  olnigo  dunkelfarbige,  «late  €oa|fula.  Dia 
n^rmuadrüae  gewdhnifck. 

»»Indem  ich,  aagt  Hr.  Leo»  dieaa  bellan  FiUa  der  Ooioll- 
aahaft  To^lege»  habe  ieb  war  die  Abaieht,  eine  b(gmillünittcho 
form  Ton  Golbaucht  bat  Neugeborenen  and  ihren  Zuaaaimenhanf 
nrit  den  Störungen  der  Zirkulation  und  der  mangelnden  Gorin»^ 
baakoil  doa  Bhitea  s«  erUutem.  Der  xwetto  Fall  lit  dadurch  Ih- 
loreaaant,  daaa,  obwohl  aich  Biler  in'a  Blut  begeben  hotte»  ioeii 
Mne  aekundiren  Ablagerungen  in  Jon  Lnngen  sich  fanden«  Dit^ 
bo«  plagt  doch  sonct  bei  Elterreaofplionen  der  Fall  lU  oetn.  Weo^ 
Mb  fohlten  dieae  Ablagerungen  hier?  Meiner  Anncht  nach  fthl- 
ton  ale  darum»  woH  daa  Foraaaon  orale  niebl  geaabloMon  war% 
So  fiel  ich  weice»  aind  die  Physiologen  darin  oinatinnnig»  daaa 
In  der  Fdtaliirkulation  der  Bintatrom  aua  der  nntoron  Hohlf ono 
nüttoiat  der  Buatachiichon  Klappe  durch  du  Foramen  orale  in 
dio  linke  Herabtiflo  nnd  Ton  da  in  den  ganten  Oi^funlamw  go^ 
leitet  wird ,  wihrand  daa  Blvt  aUa  dar  oboMn  HoUtmo  in  4h 
vathlo  Sankanmur  und  ran  da  in   die  LuDjgan   geht    In   «am 


VM»,  veklMr  dku  4u  kruUwft«  Pro4iikl  «in  i^  SAAnm 
lutkt  cmpfaDfe«  kwmlit  und  das  aboame  Ofbabldbeii  4ea  Fo- 
wrn  araJe  arklM  aa,  wfa  fiaaar  Eilarataff  nach  4aa  anUtiiilaB 
IhaHeB  liaa  Kdi^n  gafilbfl  werdan  kamiia,  ohoa  daaa  dia  Iiin* 
pm  ^Toa  alvaa  aaipfagan.  Daa  Nichtdaaein  aakmdiiar  Abla- 
fgtmagem  in  der  Lab«  irird  jadaek  dadurch  noch  nicht  arUirl.; 
■an  Ulla  im  Gagantbaib  rarainthan  dttrfan,  daaa,  da  daa  Blnl 
na  iar  Rabalfana  direkt  udi  dam  Wnta  darPfortader  aiah  miachl, 
lenin  dia  Laber  der  Hanpikaef d  der  AUaganmgan  hlUe  aain 
Paf  «vaita  Fall  gibt  Aber  dieaan  Punkt  keinen  Anf- 
i;  wähl  aber  d^r  erata  oder  Willing'acha  FaU«  Bai  dieaan 
ntalkh  war  der  Dnatna  Taaaana  äffen  gabUeban  md  dia 
Falga  davan  war,  daaa  daa  Blut  ana  dar  Pfortader,  nachdaqi  ea 
■ü  legand  welchen  krankhaften  Produkten  ana  d^r  Nabelftna 
ich  ganuncki  halle,  analatt  durch  dia  Leber  in  airkaÜran,  aal- 
ecn  W«f  dirakt  durch  den  offnen  Dnctua  Tcnaaua  in  dia  untere 
liUraiu  fand.  Die  beiden  Fille,  die.  anachalnend  ao  rial  Ver- 
idjcdeakait  darbieten,  aind  Jedoch  in  ihren  waaantlichan  €ha* 
nktwiigan  alch  ao  ähnlich,  den,  obwohl  im  araleian  Falle  der 
9aite  vunoaua  nicht  genau  unteraucht  worden ,  doch  an  einem 
jlncftan  ateoman  Zuatanda  nicht  geiwaiielt  werden  kann,  fiel* 
Mhr  lanfiuiwr  nnaanahman  iat ,  daaa  der  offin  atahanda  Ductua 
wnaana  das  Burchlauf  dea  rardorbenen  Blutaa  in  dia  untete  Hohl* 
ganinttata,  ahna  daaa  ea  genöthigt  war,  dircb.  die  Leber 
■irknliren.  Hiemach  nun  erecheint  daa  Nichtyerachlieaaen  dee 
renoaut  die  eigentUcbe  üreache'  der  Gelbaucht  dar  Ileuge- 
in  aain,  woran  bia  jetst  nicht  gedacht  worden  iet.  Die- 
eaa  Ofanaain  daa  Dnctua  yanosue  bewirkt,  daae  dar  grfiaata  Theil 
daa  Bfaitaa,  ana  welchem  aioh  die  GiUa  abaondem  coli,  analatt 
dvdi  dia  Laher  hindnrchangehen,  geradem  mm  Haraen  geföhrt 
wird.  Ja,  ea  iat  wahracheinÜch  ,.  daaa,  da  der  genannte  Ductua 
almmi  fiel  bequemeren  Kanal  fär  daa  Blut  der  Pfortadar,  ala  die 
kM^Uairta  Zirkulalian  durch  die  Leher  bietet,  faet  die  gania 
Mang«  diaaea  Blulee  jenen  Gang  nimmt.  Fdr  die  Sekretion  der 
Gallo  wfirde  dann  nur  die  kleine  Menge  Blut  bleiben,  welche 
ma  dar  Arteria  hepatica  in  die  Leber  geechickt  vird  und  welche 
aOanfalia  noch  ana  dar  Pfwtader  ihren  Weg  dahin  findet  Daa 
Quanlum  Blnl  ahar,  daa  auf  diaaa  Waiae  in  dia  Leber  gelangt, 
und  ana  welchem,  dia  GaUa  abgeaondorl  werden  kann,  iat  offento 
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ik\  gertog^^  ib  tl»  teiii  «öHle,  «nid  Ai  «witiM  tOgt  M;  A« 
AiiMiifiAr  tMi  «illt  im  OrgriDlmvt,  ole^  mi^  mihr^ii  Woms, 
die  Mbsfl^ht.  Et  ist  «iKf  iio«h  ein  Hnfl|«tikl  la  Betmdik  M 
«iebfB,  der  gerid«  fu  dm  beldeft  FMen  eich  Mkr  fMchMül 
daMelll.  Im  Willingf'geiieB  Pille  wer  «•  lltdil  tt»gllcli,  düS 
Bht  «am  Oernmett  n  brifigea;  kein  StypHcom  teroMchle  dfl 
Btutang  am  henmeti,  kein  €dagf«l«m  Md«te  elcll  In  dett  NiM« 
gefisien,  keine  eiterige  Katerie  ftnd  sick  tn  'der  IfAbelyene  Md 
Bitertklegerangen  leiglen  sldi  *  nirgMids.  Im  «ferdlrreii  PäHe  di*» 
gegen  wer  die  HtbelTene  mtt  einer  rtbmarilgen/  ettertgen  Ma- 
terie angeMIII,  welche  eich  durek  Veraweigtfngvn  der  PlMide» 
Main  die  Leber  hinein  eratreckleti;  Coagnit  fanden  «ttklü  d«f 
rechten  Herablifte;  die  Ptflmenararterie  war  dnrch  irfemKeh  feala 
Coagnla  firakopit  vnd  aekimdire  Ablngermigen  fandett  idch  an 
irertfchiedenen  SteHan  dea  K9rpera.  Die«»  abweiabimden  Heanltattf 
der  unTOHkoannenen  Scbllesanng  der  Nabelyene  in  den  beiden 
PMIenr  entejirecben  genttt  den  Prtittipien,  die  Ich  bereife  tor 
mehreren  Jahren  naehMweiaen  b^mfilft  geveacn  biH^  «imtlfftrt 
1)  data  die  elterföriifge  PMcilgkelt,  irelch#  im  Inneren  der  Va« 
nen  gefunden  wird,  in  der  Sdimettnng  oder  BnMchtng  der  in 
dieaen  Venen  enthalten  geweaenen  Blnteoagnla  ihren  CMlnd  hii, 
md  2)  daaa  da,  wo  aolcfafO  Coagnla  nrebt  gebildet  worden  eitidi 
wie  in  dem  Willing'MAeir  Pille,  atA  keine  oRirtg*  läMfÜI 
attwtrefbn  iai  nnd  folglich  auch  keine  ton  den  BriefteinangOn 
oder  Polgen,  die  min  gewühnlich  der  PhiebHit  beimiail;^ 

Vergiftung  eine«  Kindea  dnrch  VaeV^  QyUm« 

Herr  E.  Smifh,  der  dieaen  M\  WMihlt,  enfbbiM  elttd 
italieniadie  DMe  am  27.  Mirz;  Dil  Ktnd,  midilidleil  Q^ 
acMeditea,  war  wohlgeatniiet  nnd  Ton  gnter  OeannikMt  Hl 
den  Tier  eraten  If iahten  acbrie  H§  Kind  atoHr  tfelf  nnd  tterif 
Smith  wnrdo  eraneht,  ihm  äwai  Bemhfgendea  an  geben.  Daa 
terwolgerte  er  aber  nnd  rietb,  dann  und  wann  eine  Doeii  KInl«' 
naaM  an  yerabreichen.  Am  folgenden  SoliniAend,  nimlicii  am 
5*  Tage  nach  der  tichurt.  Wendete  aleh  die  franiMecbe  Ammo 
dea  Kindea  an  ^en  franxtaiachen  Apotheker  nnd  Shllkünatler, 
mit  dem  ale  bekannt  war,  nnd  erhielt  toll  Ihm  einM  bernhlgen«' 
den  Symp,  woim  aie  alle  t  hh  S  Stunden  Vi  Theelddbi  toH 
dem  Kinda  geben  aoHte^  Um  MV3  Vhr  Naehla  gab  die  AmnM 
iena  Undo,  da  ea  Wle«er  achiio,  anm  enlen  Hde  %  Tk^AiM 
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nmk  «tm  MIm' tM&di  im  iig  UM  ftt»;  abfr  Am 
itB   ward«  «aürbMckeii,   dir  0Kl#fkitfer  iaiik  Uitb   iiii4< 

•tollte  ilA  vlii*  SM^  ZaüMi  wlhrto  mit  rfoigta  üster« 

hiuigiii  die  gtQte  NeAl  kindiirch  «ad  wm  SoBAftfir  Moi^eae 

m  9Vs  Uhr,   alba  11  Stnaden  atfli  VeiabraiclNiag'  dea  87»^!, 

aah  Herr  S.  daa  Kiad.    Er  faad  ea  ^ollkeianMB  koniCte,  feg>Mi 

EaefÜBB  nad  Fridkeltf  aaempihdilch;    ebeaao'  die  Biadekeal  der 

AagM  Id  der  BMOfakf  |  die  PtffiUea  vereagfcit  «a4  ge^ea  da« 

Laakl  aleH  eaq^adHcb;  4er  Hand  altnd  eim;    die  Angealider 

gwdUeaaea;  dee  Aaililt  Ueick  and  die  «eeicUeiagfe  aaverladert 

Wardea   die  AageaMder  ia  die  HMe  fekobea,   ae  btteliea  aie 

elbn    and   eia-  eder  aweimil  erheb   dae  Klad  ale  aelbal,   wi4 

dank  eiae  kraapflMfte  Thittgkeie.  Bie  Maakda  der  GHedmaaaaen 

vaaaa  «ffbcUafti  aker  setgtea  daan  nod  winn  geriage  kram^f* 

hella  Zaekaagea*    Mlireilea  ein  Veranch  warn  Aabdirelen ,    der 

aber  aichl  la  geUagea  aehten«  Daa  Sehlacken  irvr  fcat  gani  an-« 

■Hüdb.    Du  Alhmea  geaehoh  «ehr  aaregefaaiailg;   bdd  «drar  ea 

nhr  adiaeH   tad  dün'  aHH  eiaeai  bellen,  rSehehidea  fierdaaehe 

bagMtet ,    aber  aieht  achflaifettd«    jedech  iaadea  i^aa  etwa  4A 

Mhwaaiga  In  einer  Miaaie  SMt;  bleraaf  elaad  der  Atlefa  gaai 

«U  mi    dieaer  StWaUnd  daaefte    ivei  Mtanitea  eder  dariber^ 

aadda  aaeh  aaa  Pole-  aad  HenNhbg   attll  etand,   a»  achfea 

ä§  Uad  ted»  aa  aeln.    Bin  tiefea  Anfaeofsen  aber  eddb  #iäe  Art 

Aabdbiiappen  war   daa   erate  Lebenaieicbea  'ttad  4anilt  begaaa 

itkmaiif  and  Henachlag  Ton  Nenem  i^id  swar  wieder  atürmiach. 

Sa  wediaelte.  die  Reapiration;  aber    die  Unterbrechnngen   kamen 

iaiaer  hlnfiger;  daa  Kind  erhelle  aich  immer   mühsamer,  bia  ee 

am  5  Uhr  Abenüa,   aleo  18 -Minden  aaeh  der  Darrei- 

daa  fiiflea,'  atarb.  itt  Sfnip  war  ton  lellgelber  Farbe 
oad  aatiiielt,  adie*  Meh  dem  GeraAe  ind  SeeehaMreke  ta  ot^ 
tbeOM,  eteabar  Opiani.  Dieeee  beatätfgle  iaeh  die  UriteraiMhaoBl 
Der  Ihaiialiehe  HaHkünatter  wiea  aaeh,  daae  ea  der  gewfhaliche 
OptUBaymp  der  franieeiiehea  Ph'armakep9e  war,  nur  daae  er  iha 
lalt  rahem  Optam,  atafi  aHI  Oplaaieitrakt  bereitet  hatte.  Me 
üaaa  Bfntf  ealMelt  S  Ceniigraauaen  Oplaiii,  ee  daae,  falb  deai 
Blade  wItUlch  aar  Va  IheeMiel  ^f%lt  eder  Vi  tirachme  Syrap 
gegeben  werden  war  (waa  ftfellieh  a^hr  fraglith  lat),  ^a  nai 
Va«  fgf-  Opinai  oder  ao  Tiel,  wie  ein  tttuphn  taadanam  erlilfea 
iMite.  Die  Letehenaateraaehaag  «Pgab,  wie  «4efhtapt  In  aolchea 
VIDea,  aar  weafg.    Dia  thn  war  ia  Ohtk  eelnen  HShlea  mit 
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«dkm,  fdurivsMt  Ückl  garwBtim  Blik  «ilKtMh;  «mt  Hmi- 
k0ttUl  Mtkieb  Tiel  FlOMii^eiti  du  Bl»i  iakr  dick  «nd  BiAl 
g«roBtteiij  dh  Lwgea  miMBageMluBj  nbtr  Miehl  koni^tatinr; 
das  Gtkira  ktngsstiT,  aber  »hat  Srgua.  AHt  Mrigts  OrgMM 
gmiüA*  FonmtB  OTtk,  Nikalgefliaay  Dactvf  ▼tnoH»  uiid-Pttc* 
tat  arteria«»  noch  tlTeii  aUheod;  dif  GaUeablaae  ?oU  6alle. 
Wemi  wkUick  daa  Kind  aar  ttnt  $o  imnmi  gerbige  Qaa^til 
Opium  kakoMiea  ka»,  ao  Ul  die  auaerordaiiUfk  giftige  Wirkaag 
aar  dadoctk  m  erUiren,  dasa,  weil  aoc|i  eia  TkaU  dar  FHal^ 
airkalakioa  Torkaadaii  war,  an4  ni<kt  allea  Blat  darch  dia  Laa« 
gea  giag,  lalzterea  aichl  kiareicbend  dekarkaaiairt  waide  mmi 
folglicb  dia  Wirkoag  daa  Giftaa  steigara  aiaaale. 

la  der  kiaraaf  falgaadaaErdrtaraag  aprack  aua  aicb  wiadar^ 
kolealUck  Akar  die  Gefakr  aua,  die  bei  Kiadera  «ad  kaaoadm 
kei  Neagekoreaea  aelbat  die  allerkleiaata  Deaia  Ofiimt  aar  Folg« 
kaU  Herr  Saow  aak  eia  keftigea  Kama  Tea  V^  gc^  0|laM  mmi 
Heir  Peadj  aak  daa  Ted  eiaee  Xiadea  aack  %  gr.  Oidaai  ea^ 
talgaa.  Herr  Saow  ralkal»  weaa  maa  Naagakacaaea,  dia  Tial 
ackreiea,  etwaa  Barakigaadea  grkaa  wÜl,  ikaea  üebar  alaM 
ZkeelMTel  rj>n  Braaatweia  oder  6ia  (Geaefer)  s«  TerakieiehaBi 
da  daa  Sekttiea  gevikalick  dorck  Kolikaekaianea  kanroi^gararea 
wird«  Siad  die  Folgaa  dar  Oplaaire^iftuag  eiaaaal  eiagetaetoa, 
m  ralkat  Ban  Deadj,  Bia^aof  dea  Kopf  m  legea,  wekhea  er 
§m  baaiea  gtfaadaa  kal. 

Heber  die  üebertragbarkeil    der  aeknndirea  Sjpki« 
lii  auf  Kinder  und  tob  diesen  auf  die  Ammen. 

lieber  diesen  Gegeaaiaad  .  kielt  Herr  deJIerU  ia  dar 
SiUang  vom  lt.  April  1854  elaea  Vortrag,  woria  er  saröfdarat 
anf  die  KeiaaagfferaeUedaakfit,  die  Jetal  Aber  die  Uebertn«- 
barkeil  der  allgemeiaea  Sjpbilie  becraekt,  anfmerkaam  maekte» 
Ia  diaaea  Kapitel  mit  kinein  gehört  die  Uebertragaag  der  4jpkl* 
Ba  darck  die  Zeagaag  auf  die  Frackt  and  roa  dem  Siui^iaga 
auf  die  Amma  aad  Toa  der  Amme  aaf  daa  Sangliag.  Der  Vor- 
tragende selbst  glaabl  aicht  aa  die ,  Ilebertragbarkeit  dar  koaati- 
latioaellea  Sypkilia  aad  atimaif  also  ia  der  Heiptlekre  mii  Haa- 
ler  and  Rieord  ibereiai  die  Funkte,  worauf  er  aicb  kierkei 
atitst,  aiad:  1)  HiatoriMke  Notiien,  wobei  er  daa  Heryortretea 
der  Sypkilia  im  Jakre  1494,  ibr  epidaaüackea,  kdaaftigea  WaHaa 
ia  der  ersten  HllOe  dea  16.  Jakrl^underU  und  die  ▼emUfilaaoa 
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Muten,  «t  i»«r  dk  Il#tar  de»  Sm»M  mßtt^MUt^^ttm 
and,  in't  lige  fasc^i  2)  fill«  ««•  atiier  rifNMia  ikfi|i..wi 
&V«ifl|e9^  US  dvvlMlieii  B^ttale  in  LoiMoii»  mpd  3)  «ift»  Rf« 
Ifuliliuig  dtr  «•gtnaiiBte«  Sindtr-  nui,  AmMB-SrrklHi.  1 9«^ 
Back  iMfilll  auch  tein  Vorlrir  ^  ^<  Atochttitta.  In  aralMi 
AhfckUlta  hekt  ar  dia  Analofia  ktatar,  usalche  yndachaa  da» 
Sjaptamaa  dar  zu  Endf  dea  15-  uad  im  Anfanga  dt«  16«  Jtkfrt 
kiadcrta  harvartrataM'B  Syphilia^pidaiiHB  «ad  itvmm  ißi  ßfr» 
pUlia  dar  iiaiiaraa  KeU  hwvicht.  Er  baufiht  fich  lij^r  tpsandcff» 
tafFaraaliu«  vnd  Umälit  fich,  damütaHi  d«M  di«  damdif* 
^pkilia  und  iia  jalaigf  TaltkMimfA  ditifU»«  Kira9kl|a)t  «lud^  im» 
■U  dan  UntaraaUada,  daM,  wUirasd  fruhor  dk  Kr^a^Mll  ihff 
Fkaten  nach  hiBlareinandar  und  nüt  grqsier.  lolanaitit  ud  B5a« 
artigkaU  akmaabta,  jetU  dia  Phaien  aakr  Ungaivi'  «nd  acMv^ 
prad  lidi  folgan  md  die  Krankheit  dan  gröaften  Thail  ihw  Qrf-i 
Ügkdfc  und  BoMrIigkait  rerlaren  hat*).    SchlieeiUch  bciieht  er 


*)  Ib  dicaer  AAffauing  liegl  nichts  Naaeii  a«  is^  daa  sfBhan  lAagel 

and    wiedarbolenUich    aiugefprocheD    worden   nnd   so    grosaa 

Wahrscheinlichkeit  die   Identität  anöh  für  sich  hat,   so    ist  sie 

doch,  durch  nichts   deSnitiv  erwiese;n,  und  die  Frage  ist  noch 

keineswei^  erledigt,  ob  nicht  die  Syphilis  noch  heutigen  Tages 

sich   Ton  selbst  erzengen 'könne  'und  iwar  ex   itepnTO 

c^ta   oder,    wie  die  Sairriflitaller  fn    der  ersten  ttalfla  des 

16.  lahrii^derta  an- sagen  pflegten,  per  goüubi  anv'faiilnn 

aoidida.    Ib  der  ThaH  hin  ich.ganide  in  d«r  letataian  Z^i^m^ 

•er  besondaiiF  in  diesem  Zweige  ai^a4eh|itin  Praxis  auf  Fall^ 

aniknerksam  geworden,   die  mich   in  n^iner  Ton   der  Schule 

mitgebrachten,  und  durch  25  Jahre  der  Praxis  hindurch  konser- 

virten  Auffassung,  dass  die  Achtere  Syphilis  nur  durch   Ad- 

steckn'ng  fortgepflanzt  werden  könne,  stutzig  geniacht  haben« 

Ich  weiss  ¥on  2  oder  3  F&llen ,    wo   gani   bestimm!  gar  keine 

.  geaahlecJitliehe  BarOhrung   oder  auf  irg osd  eine  aadarfi  Weise 

eine  Anateckuag  möglieh  gewesen  ist  and  wo  sich  durah  blase 

Uareinliehkeit  an   den  Genitalien   Ukerationen  emangtan,  die 

.  von  einem  Arzte  Ür  Syphilis  angesehen  und  mit  SabMinat  be- 

kanddt   worden  waren  und  wo  darauf  eine  gaaae  Eeihe  von 

v.BvsebeiauBgen   folgte,   die  vob   den  konstitntioaalien   Erschei- 

nangen  der  achten  Syphilis  sieh  kaum  irgendwie  luatarschieden. 

Es  waren  Ausschlage  auf  der  Katia,  UlxeintionaB  •'  der  mukösen 

Flachen,  nameBtlkh  makdse  Tuberkeln   and  später  sogar  Zell- 

gewebsgesehwflre,  gegen  welche  Jodkaliam  mit  Nntpen  ange- 

weidet  iwtfde.    Idi  «iU  nicht  aaganr  daaa  ich  aiich  jatat  schon 
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Mk  äff  ttiiikttr  uM  lkied'>l,  Men  «r  RmM  ^It^  Ain  üe 
H«  UtkiTtrii^hitkill  fcr  konrtitutioAelUA  Syfhflii  Aireiitii.  Itf 
Ml  Mr«itt»  Attcbnitte  seliiei  Vortrag«!  Mrt  er  nnm  9$wth9^ 
difier  ll#ltii]ptiMi|f  ehr  ReHie  ron  FflleB  tn  Mier  «igeimi 
Mihr  ah  uod  febt  bct  dieeer  Gelegenheit  !a  eM  geiiaiefv  Ihww 
äteMniig  der  Syphiiit  fiberbiNipt  ein.  Br  klaasflhirt  Hie  Bndiei- 
mmgeD  gentv  ao,  irie  ea  Rieord  in  der  nenealeii  Zell  gvIbaA 
htr,  nimück  1)  daa  j^lailre  Geadiwflr,  #etthea  nvr  darcft  Kaa- 
ttkt  d.  h.  durch  mfällige  oder  ahalehtUdie  Inokuhtioi»  enoiigl 
Verden  könae;  2)  konaekttliTe,  Jedoch  sieht  aekundif^  Symp- 
•aoie)  die  aleh  tob  dem  Ofigtoalgeachwdr^  dirch  Sitenalon  oder 
Fortplanttng  auf  Ae  Nadkbaraehaft  enevgeit;  3)  tAnadira 
Symptoflle,  #eltfie  eiE  Ergriffenaein  der  KonatlMloii  Tom  €ifU 
beievgen  «iid  die  aelten  tor  der  urelten  Woche  nach  dem  Br- 
aAeinen  dea  prfaniren  Geaehirtrea,  gewöhnlich  nach  der  4.,  C» 
dder  8.  WoAe  oder  ftnch  vohl  Hoch  apiler  herrortfelen.  Uea« 
kanatitntioBelien  Symptome  aind  durch  znfllllge  oder  ahaMlli^ 
Inokulation  älibt  ftbertragbar,  wohl  aber  durch  Zengfeilg  oder 
Tererbnng.  4)  Bndlich  tcrtilre  Symptome,  wobei  jedödi  die 
eigentliche  Syphilia  schon  ao  yerwiacht  iat|  daaa  ale  Ton  den 
Fitem  anf  daa  Kind,  auch  aelbat  dnrch  Zengvng,  nicht  fibergt» 
tügan  werden  kann ,  aondern  in  dem  letzteren  Scrophnloaia  pro-» 
dttirt.  Dieaen  Anaichtan  von  B.ioord  atobeii  aber  aohr  bede«- 
la»do  A«toritilMi^  wi«  F.  Dmboiai  Rayar,  Dapatil,  Cnllea» 
Wallaee  ud  Andere  entgegen«  Ana  der  elglnon  Fraita  onihlt 
der  Yortrigende  beiondera  3  Fllle,  die  hier  knrs  angefShrt  m 
werden  yerdiefaen«  Der  erate  Fall  betraf  einen  30  Jahre  alten 
Herrn  ron  ichwichlichem  und  akrophuldsem  Anaaehen;  6  Jahre 
TOfher  halle    er  phagediniachen   Schanker    gehabt,    der   dnrch 


Air  den  Sota,  die  Syphilia  könne  spontan  aich  enengen,  ent* 
sdrfoden  anaspreehen  will,  da  Ich  wohl  weise,  wie  rielen 
Tanai^n^n  der  Arat  bei  soleben  Fallen  In  ihrer  Ananueae 
ansgosetat  ist,  aber  leb  muM  hinioiagen,  daaa  loh  I»  diesem 
Zweifol  nidit  allein  ätebe,  dasa  sehr  bedeateüie  erüahrene 
Praktiker,  a.  B.  trnekonberg  in  Balle,  gana*  deihiitir  die 
sponflMie  Bmatebonlf  der  Syphilis  in  naseren  fegen  behauptet 
bei  '  jei^MMIIs  iii  durch  nichts  erwieaeu,  dass  gana  allein 
derfch  AntfUedtnag  die  Syphilis  sM  fortpflancen  kenne)  es  ist 
dita  ein  einmal  angenommener  und  hergebrachter  Satt,  den  ein 
tianlger'peeftlfe»  Oegenbeweia  mnwerfen  miaaie.    Bohrend. 


JMMMt  dH  MrlM  M^ekMlire    ;eh«ilt  wM$;   li^d^  Um 

er  tiaen  TripperansSmt,  wobei  litUn   eliDeii  Mltiiker  In    M 

■tniMIrtf  uipnM&ff»  tfjid  fctch  plbfs  Jdd^ttiitkinM'  Sdlmigr 

b«wMte;  ntfdi  t1nl|^r  Zrft  MgfU  f Ine  TipelntrupliW,  41^  dttrelj 

Jodkäliiiflr  eftU^rnt  wurde;  ipiler  knii  Jedoch  ein  MckfaU.  WHt^ 

^nd  dieser  pinteA  Zeit  Ibbte  der  Mino  mit  einer  Barne,   der >r 

bclwohafe  und  die  niebt  den  geringsten^  Nächtliell  erRtl.  —    I^er 

iwefle  VM  htU^t  einen  35  Jabre  Alt^n  Hen^n;^  Id  Monate  fOH 

her  wrar  er  wegeil  angeUicii  krebaiger  Seaehwüre  der  Lfppe   Bt-^ 

bandelt  worden;  aj^ter- hatte   «r  ein^  Afliktiön  des  Baiiei,-  wo*"* 

gegen  «r  Joftalimn  In  kMireA  Öaben   ttit  8«Hi/paftlldfft6kt  tmi 

adatringirenden  C/nrgelwaaaern  bekam.   Ihrige  Monale  Aranf  bei^ 

fattele  der  lllanff  und  nnn  bekam  er  eine  BrnptKtT  anf  dem  f^- 

^  iift'A^vas'   ana   der  Ifamrdhre^  die   ftau    Meb   tob- d«' 

Iranklielt  nnangefocbten.    Der  Toriragende  meint,  Üaaa  i^  aol'^ 

dben  mien  die  Airfregnng  durah   Ära   nMr  begonnene,    ehettthif 

Leben  dfo  AktirMt    der  aeknndfreit  EraeheiitnAgen  ateigere  und 

lüa,  wenn  dennodk  die  Bhefran   nichti  von  der  Hratikheit  abbe-^ 

kittttt,    dteaea  dn  toller  Bewefa  gegeA  th  VeÜ^rtra^bAfk^it'tbr 

tüalfteUi^nelleit  SjpMHa  iei.  —    Der  3.  Fall   iit'  Von   Crit-i 

rbett  Im  London-Hoapital  l^eobaebtet  werden  nnd  bezeugt  gaiii 

AuKibe.    Direkife  ImplVersnche,  die  def   Vorlrägettde   im  dent« 

Nbeii  HofpitaK  mft  Eiter  uni  Sekreten   yon  Menfcheiif ,   die   ari 

kaattitafioneller  Syptiilta  litt^nr ,  rorgMommeil'  bat <,  haben^  Wwk 

Molf  geHefert.    Waa   eithen   RanpfpuHkt   l^trHR,    nHülitfr  4M 

Mbertragbarkdt  der  »ogenannfenf  KiAder"  nnd 'Ammen  «Syphnil, 

10  Ikvgnet  vwar  der  Vortrag[ende  dir  Filii  nfiftt,  Aer  «r  a«M 

M  durch  die  ErUthing  in  helfen,  daaa  da,  wo  die  Amme  wf^ 

phBltiich  geworden ,  eine  primire  Anaticknng  be^  ihr  atattgejun"* 

den  haben  mflaa^  und  di\i  Üebertragung  der  Krattkheit  roxi  fknm 

Steglinge  auf  Jii  ikvr  Tiufchnng  od^  LUge  aei  uwd  fbrner,  daaa 

de,  wo  die  Kltid   fon  'der  lAnne   angeateekt  woHen  ,  ihitwedet 

auch  eine  Vebertragung   primlrer  Syphiliä   rorgfegangeA  oder  iH 

letzterem  ea  nichts  weiter  gewesen  aei,   ala  die  Manifestation  d«r 

Ton  den   Eltern   geerbten    Syphtifa.    Sehr  oft  werde,    um    deÄ 

Makel  Ton  sich  tu    weisen,  dasa  das'Hfnd  die  Syphflia  Ton   deii 

EHem  geerbt  habe^   entweder  ii$  Amme   absichtlich  ala  die  ür« 

ieehe  dieaer  Krankheit    des  Kindes   angeschutdigt   oder  "nelleiehi 

auch  unabatahttich  dieaea  letztere  wiiklich  geglaubt.  In  neueater 

Zeit  aind  im  floapitale  der  Ve&eriadkem  in  Paria  geäunden  AmmeH 


^j^kovmfii  imaBgefochten  g0blid»«ii. 

.  £1;  eriifbt  ai<&  hierauf  ein«  Difknadoiii  di*  iwar  ia  nunAfr 
BfriehuBg  iaIereMaBfc  war,  aber  dedi  olaht  su  «iniim  ba«Mwmt»i 
Sdblnaae  fährte.  .  So  bemerkt  Herr  Hird,  WiMarU  ««  der  k 
Kinderpfiege-Anatalt,  dass  er  sich  xwar  angenbliickUeh  ftber  di« 
Kilftzt  aoferegte  Frage  noch  aicht  poaiti?  auMpredieii  köiUMi 
daaa  er  aber  die  aogenaimte.  Kiader-  oder  Ammeii-Sjp^ilia  woM 
fAr  übertragbar  halten  iQüspe.  Die  Ammen  aind  geaunde,  keif* 
tige  Peraonen  Tom  Lande  geweaen,  die  vAler  atreiyer  Aifai^il 
lebten  und  4«di  aind  einige  deraelben  BifluUtiach  geirerdan, 
nac^di^m  lie  ein»  ZeiUeng  Kinder  mit  geachiüEigem  Munde  ia 
Folge  angeborener  Syphilia  geaang^  hatten,  r--  Herr  H.  Xiet 
iai  der  Aiuricht,  daea  der  nega^Te  Bcweia  der  ImpfVerau^  bei 
kenatilutioneller  Syphilia  nicht  entscheidend  aei$.dMNichlgelinge|| 
dieaea  Impfena.aeige.nnr;,  daan  nicht  durch  absichtliche  oder  xa- 
fillige  laokulatioa  mltteUi  einer  kleinen  Hautwunde  die  konati* 
tutieaelle  Sjphäia  übergetrugen  werde,  aie  beweiat  eher  nidil|^ 
4aaa  diese  Uebertragung  auch  aul  andere  Weiae  geachehen  k$aae« 
Ueberhaiyt  iat  die  jcharakteristiache  Pustel  ala  Beweia  dea  Ck* 
luAgenaeina  der  Impfung  aehr  trdglich,  sumal  dt  d|a  Eqperime|i| 
faat  immer  an  dem  Körper  der  Syphilitiachen  aelbatgemachl  wir4 
und  man  bei  den  Ezperimentirten  faat  niemela  die  gtDie.  BeÜi^ 
dar  koaatitutioneUen  Folgen  abgewarlel  hat  Bx,  Lee  erxihU 
aus  ^ner  eigenen  Praua  eine  ßeschichte,  deren  EiaselnheilMi 
er  Tcrbfirgt:  Eine  alte,  i|r$rdige  Dame  Ton  6<$  Jahr^  hatte  dai 
Up^^Uck«  iture  Tochter  bin  nach  deren  Niederlninft  zu  rerlieieai 
aie  i^ahm  daa  lu^ckgebliebene  Enkelkind ,  daa  tou  der  e^aea 
Hatter  die.  Brust  noch  gar  nicht  bekommen  hatte,  au  sich;  dnr 
Vater  deaaelben  halte  ror  und  wahreod  der  Schweagerachaft  aei- 
aer  Frau  an  Syphilia  gelitten.  Ala  daa  Kind  X^  Tage  alt  waC| 
bekam  ca  einige  kleine  Geacbwure  auf  der  Zunge,  denn  ein  Wun^- 
f^ein  der  Lippen  und  hierauf  .  einen  Auaschlag  über  den  Körper. 
Dif  Groaamutter,  welche  daa  Kind  äusseret  liebte  und  es  fort- 
während küaete,  bemerkte,  knn  nachdem  der  Mund  des  Kindea 
geachwurig  geworden  war,* ein  Bläachen  auf  ihren  eigeaea  Lip- 
pfi|,  dieaea  Bliachen  wurde  ein  Geschwür,  daa,  aller  Mühe  ua* 
geachtet^  einige  Wochen  offen  blieb  und  aach  18  Monaten  eia^ 
ladurAtion  zurückUess.  Einige  j^cit  nach  der  Bildung  dieaea  €re- 
f|<;|^würea  bekam  die  afte  Dame  «ioefi  charakteriatiafhc^  AuaacUag 


iltr  tei  gaiumi^lfptfr.  8ie  tfiat  Btahti  difigti«  Der  Aim^ 
•Abf  Tfffkr  nch,  ib«r  kiitt  iiMier  irio4«r  ,  Mi  de'  leiiMdh  Ml 
Hn.  Lee  tick  wenMt«,  «weither  iha  thehicn  «ypliOiHicIivti  6i^ 
kamle  «ad  ft»  leMgeAlü  Maftdelt«.  Wellte  mii  hier  naeli* 
BCB,  4ati  da»  Sind  oder  die  alte  baaiie  eine  kntUtknng  darch 
frialre  Syphilis  erfahren  hAen,  ee  wurde  man  einem  'Dogma 
aar  Liebe  den  Thataadien  Gewalt  anthnn.  —  Berr  Dendy  be* 
merkt  bei  dicaer  Crelegenhdt ,  daaa  er  in  eeiner  Heilanetait  ge*- 
wehst  aei ,  ayphiliHache  Kinder  dadarch  an  heilen ,  daaa  er  ihnen 
larknr  dnrch  die  Ammenmilch  beibringt.  '—  Die  weitere  ErOr- 
teran;  war  nicht  Ten  Belang;  nnr  müaeen  wir  noch  bemerken, 
daaa  Hr.  Acten  als  das  beete  Verfahren  gegen  die  Syphfllla  der 
Hader  daa  Umlegen  einer  FlaneUbinde ,  welche  tiglich  einige 
▼echen  lang  mit  graner  Salbe  b^fttriehen  wird,  nm  den  iattck 
dm  Kisiea  erkannt  hat.  Daa  io  bchandelfe  Kind  legt  er  einbr 
geanades  Amme  an  die  Braat  and  er  fürchtet  aiemala  deren  An- 
itecfamgr«  eeraaageaetif ,  daaa  de  dA  ateti  aehr  reldlch  kllt  Und 
aach  jadbai  Siagen  dea  Rindea  tfe  BraaUraMe  fornentirt.  Dei 
eder  Mfittera  Herkar  an  gebea,  am  daidi  ihre 
aar  die  Kinder  aa  wifkea,  erkUrt  er  Ar  varwerilldi. 


Kiaifa  Bemerkaafcn  fiher  die  F^^UirkaUtlon,  aU 

iakamf  aa  dar  Mltthailang  tqa  SL  LAeuj^i»/  die. Kar 

belTerblatang  and  dfia  (kteraa  dojr  Neagebiicaaf  a..., 

Im  der  Sllaang  der  phyalologiadien  Abthdhing  ein»  a  IM 
hmaat  Pl^eaaer  Maedenald  mk  St.  Andrewr  atil  diaeentt. 
Lee  am  t3.  Mira  mitgethdlten  Fitte  aariA,  wakfee  ilm  die 
Andcht  la  beatlUgen  acheinen,  die  er  aa  Birmingham  in  der 
letaten  groaeen  Natarforacher-Veraamminng  Aber  die  Fdialzirkn- 
lation  anageaprochen  hat.  In  der  früheaten  Zeit  dea  Fötna,  noch 
berer  daa  Hera  in  Form  einer  Rdhre  Torhanden  iat,  üieaat  daa 
ihlt  m  4am'  Organe,  wo  ea  für  <die  feraihrang  T6rbardta(  wird, 
t*e  et  aar'¥i^vwendang  daa  Klrpeia  'komart.  Daher  «rermathete 
er,  iMa  daa  eeaftae  Blal  bdder  Hehhranen  aowehl,  ala  da«  eaiK^^ 
finaraiblal  der  rfortader  danh  die  Nabehene  aar  Flaaenta  ge^ 
eeadet  wkd,  we  aie  in  die  kidaea  Airflnge  der  Nabehdleriat 
dch  endigt,  welche  Windangen  in  den  Zellen  der  Fkaeata  htt- 
dim,  aa  dMa  ein  abgeachleaaener  Haftandimf  eatalehft  ohne  daa 
«rakm  (MbanrMadaag  adi  dam  ZIrkalationaayalama  der  Matter. 
Die  aa  gebtldeten   Habehrteriea   fOrea    naü  da*  arterialidrte 


Hf Idior  #iis  ,^  BAüh  4nb  Kopfo,  df»  «^tnui  SitrMV^«  W< 
4iMi  .fibrlg«q:.fMlfiii  4fi  Kötyw  imima  f^wf||ii(i4e«  Ui|f.  pomBilf 
Ul  r^lge  des  AnscbilMAens.  4er  S^nklappen  Und/elf /Wir  ün^ßf^g 
gfrwga  Mmv»  •Pliit  ihrcA  Wag  in  daa  He^x,  pur  sa  vkU  wi^ 
HiMiif  Mt  un  diewi  Drcpn  «n;  TkttvMii  ^Bßßr^g^,.Mf 
nag  hlariiai  aine  gerufa  WacbMlkawifWC .  daa  Blal^^tflii^ 
iabt  daa  PnaUa  artacipaiia  ataUfindan,  iluiUch  der,  dia.ka) 
den  haakta«  rar  aiab,  geht,  da  die  Klappai^  die  £ij|atrüipjNaf 
daa  Blakaa  in  die  Vorkwmern  nicbt  gaiu  ?^hiadero.  Daa  Ifaq^ 
matt  airale .  gaataliat  aUa  Miackiuig  daa  Blulaa  der  linkaa  Yarr 
Ijunnar  nJI  dam  Teadaan  Bl«ta  beider  HoUfMiaii,  aa  wie  afi^ 
AKt  dem  YiaeralMaU  durcb^  dia  ff^Uder  in  die  N abelraaa.  -  D^ 
(favdi  wiffd  dia  Uabecffibrvng  dar  gansan  Maaae  daa  TafifiaaA  Bhtr 
iaa».  naebdam  «durek  4if  I«afcar  gahirig.  garfinid  oder,  i^nm 
§mf^  yrfk  ea«  um  ainen.ianalQgan  AMth^  w  gf»bi;^c)|ast  v^ 
PMAiairt  iM»  dndieaaa  Orgaa  ganiaeapnaiaaen  ü$  jpraviaHMii 
iMge  daa  Kotpa  darataUl^*  Si  baatehl  dcmiaab  kiiii»  VÄtu,;iw 
JMm  EnmcbifMi  daaaelha  Varbaltniaa  wiaekaii  Bap«Uaati(eB  wd 
Artarialiaalto  daa  lUaiatideiui  wann  aneh  dta  Wntitoftqni«  M 
araterem  im  Stamme  der  Aarta  eine  nmgaliebrte  iat,  aa  iai  lia 
lach  in  den  Qanptartertanlaten  diaaelbb.  Dnrdi  diead  Aiiaefcmiiuig 
dai^-ntal-StMatioii  ctkMfen  afeh  die  Tertcbledeneit  Torgtt^ 
daa  ntnalabetta  fiel  leiaer,  ala  trenn  v  iria  man  aoknge  angt- 
MMiman'.Jiat,  onr  «ine  aiibr  ^bfiiie  Menge  Blnt  arteriaÜaif«  war- 
ien  kann.  Hr»  Hafdana.ld  lagt  Zeicbnwigen  ?»»,  ahna  mMi 
Mina.4nifra«MMW  d«r  fMaliiikriatian  nicbl  Mcki  an  feratahaftlafc. 

fiigentbfimlicbe   tuberkelartiga  Ablagerungen  in  den 

Eingewe^den    eines    kleinen  Kindea    ala   mnthinaaaar 

liehe  Folge  ?pn  an^^eborener  Sjphilia. 

Hm  B*  W.  &ii;liardao»  bariahlala  in  dar  Sittnq«  tum 
an.  Mai  die  «encUcMa  alnaa  9  Jahaa  allen  Midaban^i .  walehaa 
St  Manala  TOther  s«  ihm  gahraidhi  ir«rdai  aa  war  lA  WMhajfcan 
4tanda  ahgenaf  arfc  n»d  aeigta  die  allgameiiian  ajwffiom  to>  Tßh 
MMwiekt.:  ¥an  Cabnrt  an  war  ea  iohwnch  und  ebenl.gawaffw 

«)  Wk  idid  aher  daa  flitalblni  In  der  «aaanta  arladaliaiM^aMr 

dakariNmifin,  wann  «a  Xaiter  keine  dMna  QafUiaarWntaak 

'..  1.    .  ff4^defl|>  4«^  l'lavaM^  krfafanden  Bln^  bai?    Bekrc^d^.  i 


IM  ••  «htr  ^Bkl*  gvhabl.    Ldlwrtiiniii  wd  JodtiiMi-Sfnip  ww^ 

dta   g«gelfeB,  ibcr  das  KM  imrdä  ImnMr  ekMer  und  Mftti. 

ImI  ilb  OigMMi  ii%Ua  grandkiDdi  Akhgmdnfeä.    SieBnafl^ 

4tti«ireii  letlandeB,  wie  dts  nkrotkop  eirwfev,  a«f  FMtMgeldea, 

wregehnauigem  Zelltn,  amorpliUchaii  Xörperthen  M,  i.  w.  .Die 

Akbgeniiigea  in  den  Lungen  eteliten  genau  Das  dar,   was   man 

Mniartuberkehi  nennt.    Das  grosse  Nets  war  in  einem  eigentbfin^r 

lishcB  Zwtandt;    es  war  Tesdiekft  wid  fas4  kdeavyg ,   imd  hall» 

eine  besondere  Verfettung  erfahren.    Eine  ^olche  Umwandlnng  ih 

diit  eigene  Art  Fett  hfUe   eich   da«  Widirtiis  fxCahre«,  desseii 

iif  cttthüariiehe  Struktur  kaum  «ebr  au  erkennen  wav.    Swiscbdn 

leai  Zwerchfelle,  der  Leber  und  dem  Darmka'nale  fand   eine  Alt 

Yerwnrh— mr  Statt  und  4tt  Bsnbealel  iind.desPbuBaiidhkiY  Mr 

Mrickftlicher  seröser  Brgilss  mtt  Spuren  flamenidser  Aiiht'fttttfg 

ToijMMideii.    Herr  E.  bÜi  sidi  iur  bece^tigl,  bei  di^seqi.  Ki#d^ 

aagtborane  syphilitisebe  Djrskrasie  als  den  GruM  aller  diear'fih 

^•fiacfieii  Befunde  amfuie|uMii,  #bgUid|  fr  pacMre  Aewebe 

tallr  nicht  hatU. 


A 


m 

Aul  dai  MtfAiiMMiiAir  'ia  to  V«rIi|t*iiiiiMii^>  ÜiM  Jif§t- 
jmIm  tnckMMB«  iifleMitQU  W«fc  «rlavlit  liaft  aidi.di0  kttfifi- 
ffiji^9  Pablil(ii|ii.  f f nz  Jmf ndm  mtmi^Mm,  s«.  naclifa.: 

Air  KrftBkkeiien  d#«  Otl»iiU  to»  Sftndpnktt  dar  ^tsw 
.  gleichandoi   Noiologif  belra^^M  Tan  De  1*.  Pransf-rBay« 
30  Bogen.    LexikonformaU     geh.    Mit  1  Kupfertafel.     Preii 
2  Thlr.  18  Ngr.  od.  1  fl.  30  kr.  rhein.       * 

Die  bisherigen  vortrefflichen  literarischen  LeistuQgea  dea  Uerm 
Verfassers,  seine  so  giUndlicheh  wie  vielseitigen  medizinischen,  natur- 
hisloriaelken,  beaondera  i^irenologiicbeB  Sludien,  seine  viefldkriga  f bi- 
ligkeit  im  Orieat,  ^*  er  slodirta  uad^  r«iate  im  Jabre  1881  in  Franl^ 
reich,  Griechenland,  Cypem,  Syrien;  wirkte  als  Professof  der  Ana- 
iomie  1832  an  der  merfisinischen  Schale  zn  Abuzabel  in  Aegypten« 
durdirelete  Malta,  SmUtm-  aad  Italien  im  Jalwe  1833,  und  diriffna  die 
Zantralspitaler  zu  Cairo  und  Kassr-el-ain  vom  Jahre  1834  bia 
1639.  Seine  Reise  nach  Arabien  fallt  in  das  Jahr  IS'Vss-  ^^^  Jahre 
18ia  bia  18M  lebt«  deraüibe  ala  LefbarU  8.  H.  Abba*a  Paacba'a  (BiriLel 
des  Viaekönige)  und  praktiacher  Arzt  in  Cairo,.-*  hah^  die  aua* 
teichnende  Anerkennung  gefunden ,  welche  sie  verdienen.  Auch  die- 
tea  Wftfk  wnrde  in  den  angeMbenaten  medizSnischen  Zeitfcbriften  als 
gediegen  anafkamMl 

Von  dautaalb^  ftam  Verfbiaer  aiiid  nbch  ingMciiefli  ?«r- 
laga  erachianen: 

Topographie  müieale  im  Caire  avee  U  plan  de  la  vlUe 
a  des  emirone.    8.    geh.    1  Thlr.  od.  1  1.  36  kr. 

Dia  Wellaentha  Cholera  oder  dia  Polisai  dar  Hatvr. 
8.    geh.    16  Ngr.  od.  48  kr. 


Ferner  aind  daselbai  anchianen: 

Bondin,  J.  Ch.  H.,  Veranch  einer  madiiinlachaB  Geographie 
oder  Studien  Aber  die  Geaetie  der  gaographlachen  Varbrcitsng 
der  Krankheiten  und  ihrea  gagenseitigen  topographiachen  Var^ 
haltena.  Colnxidenx-  und  Antagonismna-Geaetxa.  Dantach 
nebat  mehreren  Bemerkungen  von  Dr.  A.  Drey.  gr.  &  geh. 
15  Ngr.  od.  48  kr.  rhn. 

Bfi€hner,Dr.W.,  die  vierGrundforman  dea  apidamiachaii 
Krankheitageniua  und  deagan  Verhiltniaa  lur  allgemainaB 
atationiran  Krankheitakonatitution.  Ein  Beitrag  xur  genaneran 
Kenntniaa  epidemiacher  Krankheiten,  gr.  &  12  Ngr.  oder 
40  kr.  rhn. 

Heine,  Dr.  J.,  über  dai  Verhiltniaa  der  nenrdien  Fieber  lu 
Cholera  und  Intermittens.  Pathologiich- therapeutische  Ab- 
handlung,   gr.  8.    geh.    24  Ngr.  od.  1  fl.  24  kr.  rhn. 

Hnsemann,  Dr.  6.,  die  Behandlung  der  Cholera  mit  Eia. 
a    geh.    9  Ngr.  oder  24  kr.  rhn. 


JOURNAL      ,^^ 

I  It  Bcft»  htndL,  SchrtAea, 

ta9MB — Oat«  ^.^  Werke,  Joaniftl« 


tt«.  für  die  Re- 
dakcioa  ditaee 
JoBraalce  beliebe 
sMdereelbeaod. 
VbrUfeBi 
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/.  Abhamdhmgen  und  Ortg^incUaufiätze. 

lieber  das  Lafteinblasen  in  die  Lungen  Neagebo- 
reier^  von  Dr.  R  Kttgter,  Herzogh  NaManischem 
Med.-AaBi8tenten  und  Brnnaenarzte  zu  Cronthal. 

Du»  terch  Loftei^blaMv  in  dem  Hand  oder  die  Naee  eimee 
akiHitodlgfbtreaea  Kindet  deseen  LiBfreii  Mhwtmisfihif  vcrdea 
knui,  wMf  acheii  Bokn  in  Jahre  1700  bekannt»  und  aeit  di»- 
arXnt  Ini  beatindif  Rfiekaie kt  anf  daa  IiifteinUaaen  bei  gerickl»- 
iUeii  Stfciionen  Neugeborener  genomnen  worden.  Yeracbiedono 
Daleiackeidnngamerkinale  afoid  nnfgaateilt  nnd  wieder  ferworfoa, 
aad  \m  Temohiodenen  Jonnialariikein  —  naaenttich  ron  Gnj^ 
Kaiser,  Reliina  n.  ▲.,  ao  wie  In  2  Monograpkieea  die  Sacke 
la  gerichtUck-mediainiacker  Hinaickk  ao  anafnhrlick  beiencktet 
Verden,  data  kaum  nock  eiwaa  Nenea  darüber  geaagi  werden 
kann,  die  beiden  Monograpkien  aind:  Sekmidt'a  nona  Veraneke 
iber  die  kjrdroatatiacko  nnd  die  Plonequei'acko  Lnngenprobe 
(Wien  1806)  nnd  Eieaaaer,  Unterancbnngen  über  die  Verin- 
demngea  im  Körper  der  Nengeborenen  dnreh  Atknien  nnd  Lnft«- 
einUaaen  (Stnttgart  1853). 

Daa  LnftcinUaaon  wird  in  Bftcliern  nnd  Ton  Lekratnkle  aii 
Wiederbelebunganittel  allgemein  rmpfoblen,  es  werden  die  rer- 
Mkiedenen  Kantelen  beackrieben  nnd  aogar  Instrumente  aind  daxn 
I        angegeken  ^). 


*)  Greaser   fohri  in  dem  AuCiaUe  ttber  Scheinlod  der  Neugebo- 
renen in  Schmidt's  Encyklopadie  deren  so  von  Cbaussier, 
XXIV.  laaa.  11 
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Man  kört  nie  ifnfpi  Ztrelffl  ^librr-  IntiarD,  ob  ••  deoA 
«ttch  wirklich  ein  Retlnngsmittel  lei ,  und  wenn  man  .  aa  apitcr 
in  der  P^axia  anwendet,  und  im  Stiche  gelassen  wird,  so  sucht 
laan  die  Erfolglosigkeit  in  deai  Hergange  der  Gtkurt  n«  a.  w. 

Es  gibt  allerdings  riele  Fälle,  wo  alle  Wiederbelebung»- 
m|ttel  nichts  MThi  werben,  und  jedier  (»#bur^b«l(iBr  hat  sie  er- 
labt, beaandeib  in  der  Landpraos,  wo  er  noch  4asi  den  HohmbI 
fdr  eine  Operation  sich  nicht  selbst  wählen  kann.  Aber  es  gibt 
auch  Fälle ,  wo  man  glaubt ,  man  müsste  das  neugeborene  Kind 
sum  Leben  erwecken  können;  Terfrauensroll  bläst  man  Luft  ein 
und  wendet  alle  möglichen  Belebungamittel  an,  und  lieht  eich 
getäuscht. 

Neuerdings  Ist  nun  auch  noch  das  Lufteinblasen  bei  Cfaloro- 
formtod  empfohlen  und  angewandt  worden,  wenn  auch  leider 
ohne  Erfolg  *). 

Diean  ateta  Erfolglaaigkeit,  und  besand^s  aiti  AU  aus  mei- 
ner Prfxis,  den  ich  ausführlicher  «littboUen  werde,  erccften  mtin 
Bedenken,  trotx  dessen,  dass  es  mir  fast  eine  Sunde  scheinen  musste, 
an  der  Wirksamkeit  ehits  aHersgrauen,  in  unserem  Bfilfeapparate 
ToUes  Bftrg^rretAi  beaittenden  Mittels  %n  awelMn.  Auch  die  mir 
ugänglick«  Literatur  gab  mir  keinen  genAgenden  Anfeehluaa;  i» 
<vegentheile  wurde  mein  Zweifel  nur  Terstärkt,  ala  ich  in  Weber'a 
Beiträgen  sur  patbotogische»  Anatomie  der  Neugeborenen  (2*  Lie- 
ferang 8.  82)  las2- „Ich  mfiehte  hier  einmal  aufa  CewisaeB 
,vfiragen,  wie  efl  es  den,  selbst  sehr  beschäftigten  Oeburtihelfeni 
„vchen  gelungen  ist,  diirch  Lufleinblasen  das  Kind  wirklich  in'« 
^,Leben  su  rufen.  Die  Fälle  sind  sehr  sparsam  ▼orkommend,  ub4 
,,de,  wo  sie  Torirsmen,  gab  es  meiner  Ansicht  nach  ein  beaaerea 
„und  weniger  schädiiches  Mitlel.^^ 

Wenn  linn  aber  die  Wirksamkeit  «ines  Mittele'  problematiaeh, 
wenn  sein  Schaden  —  in  Tieien  FäHen  wenigetens  *—  notorisch, 
wettu  neeh  dasu  die  Anwendnngaweiae  eine  schwierige  ist,  dann 
dfinkt  es  mich  doch  auch  der  Mühe  werlh  tu  eein,  dasselbe  nocli'*> 
mala  einer  genaueren  Prüfung  lu  unterwerfen,  und  Männer,  denen 


Madame    Rondet,   Evral,   Blande!,    Carus.    Gorcy  hat 
sogar  einen  Doppelblasebalg  dasn  erfunden. 
*)  In  der  ZeiUcbrift  für  StaatoarEneikunde   von  Schneider   nud 
Scilürmayer  sind  2  derartige  Falle  hngeführt.    Jahrgg.  1853 
Bank  I  Heft  4.  pag.  451. 
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Ar  Bemf  Mi  tti»  SrfabMig  •U  kMqMWitfti  UrtheU  gMUttot, 
a^m  ihre  Stfwne  tter  des  Worth  oder  Unwerth  des  LiifteiBr 
UaeeBt  venelNHii  laseea;  als  ein  lUmedlain  «neepe  dMeii  wir 
m  iecMr  «iehl  beitehallen. 

Der  SalU  weleher  ttefae  Zvcifel  über  die  Wirkaembeit  dea 
LsftaiablaaaM  beaoadera  re^^e  nachte,  iai  der  folfende: 

kh  wvide  a«r  Enliiiiidang  einer  28  Jahre  alten,  gntgebanlen 
fnm  gantfen«  dia  a<liaa  Tiermal  geboren  hatte ;  dabd  hctte  iwei- 
bmI  4aa  Kind  eine  fittaerlege,  and  wirde  feirendel  nnd  estrihirt 
Die  Schwangerachaft  war  gaos  regahniseig  rerlaitCen  vnd  des  Bn4a 
deraalban  da;  die  Wehen  varen  ebenfalle  regelmiaBig ,  doeh  fand 
die  Hebttame,  daea  beim  Blaaeaeprange  ein  Am  Tergefellen  wer, 
warani  ich  aogleich  an  der  «ir  nahe  wohnenden  Kreieeenden  ge«» 
mfen  wurde.  Der  Mattermnnd  war  TollAtlndig  erweitert  ^  der 
laff  lag  Ter,  nahen  deaiialben  der  linke  Vorderatm  nnd  eine 
ScbUnfa  dar  Nabalechnnr*  Der  Kopf  atand  im  Eingenge  snm 
Uaiaea  Bocken.  Die  Wehen  hatten  «ach  4em  Bhienapmnge  anf- 
gekirt.  Ohne- mich  mit  Keponitionateranahon  lange. anfanhalten, 
Baaa  ich «  da  ahnahin  die  lÜndeehewegnngen  jetat  mtidoc  etark 
ftfihlt  wnrden,  die  Knie-EUenbogenlege  annehmen,  und  machte 
ea  &  Waodnnf  und  E:||imklwn,  die  beida  rasch  geicigea)  doch 
hielt  die  Entwickeinng  des  Kopfes  nngefihr  10  Minnten  ani 
Die  Habelachnnr  haitei  ala  jch  anerel  mit  der  Hand  einging,  noch 
frisiii*  aeil  der  Geburi  dea  Rnmpfee  aber  an  pnlairen  anfgeh^rt. 
Bei  daae  Abnabeln  dea  KindM  ergees  eich  nnr  wenig  BInt  ana 
dem  PInxenlacande  der  Habelechnav*  Dce  Kind  hatte  ein  dnrch* 
ana  animitchea  Anaehon  «ad  »eigte  kein  Iicben«  Ale  es  in  das 
bereil  atehande  warme  Bsd  gabnicbt  wncde^  MUte  ich  noch  dent^ 
Bdiea,  aber  schwaches  Heiaklopfon,  tind  wsndte  unrerdrossen  alle 
mAgltchen  BelAnngamittel  an  —  wiadailiolles  B«n|en,  Reiben  mtt 
etwirmten  Tachem,  mal  Salmiakgeist,  Aether  ii.  s.  w«,  Schwinr 
gan  in  der  Lnft,  kellen  Wamerelrahl  anf  den  Nacken  nnd  wie<* 
dadioltes  LvfloiDblMett.  Ich  nahm  das  Kind,  in  erwirmte,  wol- 
lene Dachen  gehtilt^  anf  moinan  Schooss,  hielt  mit  der  rechten 
Hand  dia  Naee  an,  nn4  legte  die  Unke,  anf  den  Thorax,  nnd 
bÜea  nnn  in  kleinen  InterraUan  miesig  etark  ?on  Mnnd  an  Munde 
Luft  ein,  wihrend.  dfb  linkt  Hend  glekhaeitig  abwecbeelndea, 
Mchten  Druck  ansibte,  Wihrend  dea  Einblaaens  fing  dee  Hera 
an  eahr  IcUttft  an  schlagen»  nnii  ich  hörte  sehr  lent  ein  Eni- 
daa  mic  thelb  Tarn  Eintritt  Asr  Luft  in  dia  Lungen,  thailf 

11  ♦ 
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ton  itm  in  den  Hagtn  hennrüiron  tcUtn;  l«Ulent  ftnil  iafctt 
nicht  Statt  I  wie  die  Sektion  naebwiee.  Bn  leidiler  Scklnuner 
Ten  Roth  firbte  die  Wangen,  ith  machte  nun  eine  kleine  Panae 
mit  dem  Lafteinblaaen  und  aetste  die  Übrigen  Wiederbelebvngv^ 
yeranche  fort^  aber  okne  dkn  weiteren  Erfolg  nnd  aelbat  der 
Henachlag  wurde  wieder  aehwicber,  weaehalb  ick  abermtla  Lnil 
'  einbliea  mit  deraelben  Wirkang  auf  den  Heraaehlag  wie  dea  erate 
Mal.  Der  Thorax  hob  aich  aichtlich.  So  wihrte  die  Scene  Über 
eine  Stunde  fort,  bia  suletit  aneh  daa  Lufteinblaaen  keinen  Effekt 
mehr  hatte,  und  ich  daa  Rind  ala  todt  betrachten  nnaate.  Ba 
hatte  keinen  einsigen  Atheming  gethan. 

Die  Sektion  michte  ich  14  Stunden  naicb  der  Gabuft  gegen 
den  Willen  der  MutUr,  weaahalb  ich  auch  die  Schidelhdhle  nidU 
dffnen  konnte. 

Daa  Kind  wog  IOV2  PM.  (Medisinaigewicht)  und  war  tuU- 
kemmen  anegetragen  und  wohlgenährt.  HInde  und  Fftaae  wa- 
ren wachabieich;  die  Wangen  hatten  einen  SchinHuerTOn  Rfllhe 
behalten.  Der  in  eeiner  oberen  Hilfte  etwaa  dicke  Hala  hatta 
ringaum  Todtenfiecke,  ebenae  die  (Hiren^  der  Ricken,  der  Hedan* 
Back  u.  a.  w. 

Der  Thorax  aah  achdn  gewölbt  aue,  der  Bawch  war  niiaaig 
eingesogen. 

Bei  Eröffnung  der  Bauchhöhle  ragte  die  groaae  Leber  beaan^ 
dera  henror,  der  Magen  lag  turück  und  war  leer  (auch  Ten  Lufl), 
ebenao  die  Gedirme.  Eine  groaae  Menge  Mekonium  war  wikranl 
der  Extraktion  abgegangen,  wahracheinllch  auch  Urin,  waa  ick 
jedoch  nicht  beachtete.  Die  Harnblaae .  fihhe  aich  daii,  faat 
knorpelartig  an,  und  enthielt  nur  einige  Tropfen  Urin. 

Nach  Entfernung  dea  Bruatbeinea  mit  den  Rippenknarpeln 
seigte  eich  sunichet  die  Thymus ,  die  aus  einem  Lappen  beatand 
und  bis  in  die  Mitte  dea  Hersena  herunterragte.  Die  Lungen 
füllten  den  Thorax  gröaatentheila  aua  und  bedeckten  den  Hern* 
beutel  ao,  daas  nur  ungeflhr  ein  Zoll  Breite  frei  blieb.  Daa 
Kwerebfell  eratreckle  aich  bia  sur  neunten  Rippe  herunter«  Me 
Heura  war  mit  einem  feinen,  weichen  Gefiaanetue  Teisehen,  und 
seigte  nirgenda  Ekchjmoaen,  in  ihrem  Sacke  waren  nur  einige 
Tropfen  Serum,  elwea  mehr  enthielt  der  Henbeutel. 

Die  Lungen  wurden  nun  herauagenomme»  und  abgewuachen; 
aie  hatten  eine  blaaa-roaenrethe  Farbe.  Bei  dem  ganten  linlcan 
Flügel  war  ditoae  Farbe  gletchmiaaig;   der  rechte  hatte  ein,  aum 
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fktilt  ■aiiwiiUi  AniMktDy  darch  einige  diHiUer»  Fleeken»  tob 
im  Ordae  eines  SÜbergroeckene.  Der  rechte  Fligtol  var  Aber^ 
kinpt  luehl  gms  ee  etark  und  TankanaHB  amgedbkDt  wie  der 
Mit. 

Du  fiaviaht  Mrag  nit  den  Henaa  32  V2  DradMitD.  la 
kiltca,  raiaaa  Waseer  gelagt  Bchweaynea  die  Luageii  rollilkndig, 
MweU  aiit  dem  Henea,  wie  ohne  dasselke,  jeder  FMgal  für  sidi 
feai  md  m  Sticke  geecknilten,  vod  untorgetaadit  eriiobeB  sie 
nik  raedi  wiader;  ein  Tkeil  der  Laft  lieec  sich  avadriAea;  dock 
ickwaMBen  a«cb  dattn-  die  Stficke  aoch.  Jeaa  daDUer-,  leicht 
Uaarath-gaiarhte  Stellen  im  reehlea  Flftgel  eehwammen  aber,  eliip 
Mh  heranagaachoitten ,  nicht;  ee  war  diee  aamentUck  die  ine^ 
ewiU  Spitia  «Heaea  Flügela,  nnd  einieltta  dinne  Stddce  ave  der 
0lnllcha  dar  Longe.    laiphfaeA  seigte  eieh  nirgende. 

Daa  Han  war  blBtlaeb>,  nar  die  obere  HohlTene  entUall  aoA 
•Ivae  dvnklaa,  Üfieaigee  Blat  leb  nuiaa  jedaeh  kemecken^  daaa 
kk  beiai  Loa|Mi^ariren  dee  Bmetbeinee  eine  Vene  eingeacbaitten 
krtle,  die  wihrand  dee  Veriaofea  der  Sektion  rnigeOhr  2  EeslMel 
Wdee  Mnalge»  Blnt  in  die  Braathable  ofg ose en  hatte.  ]>er  Bo- 
tdiMke  Oamg  war  ▼ollstindig  wegaam,  dee  oYale  Loch  offen, 
mi  II  saif^o  eich  ftberhanpt  nirgenda  eine  Abnormitit. 

fkUa»  wo  Laft  bei  noch  Torhandeneai  Henechlage  ongeblaeen 
viril,  oiane  daee  dae  Kind  in'e  Leben  larfickkehrte,  fanden  eieh 
■eck  an^efUiH  bei  Schmidt;  Elelseer  hatte  8  dergleichen 
Ml»  and  ee  mögen  wohl  nbch  «ehr  der  Art  beobachtet  eein. 

Ee  Uaet  alch  nan  wohl  a  priori  wnehmen,  daae  bei  Neage- 
Iwrenen,  decan  Hers  noch  paleirt,  bei  denen  aach  kein  anderee, 
illgemein  ala  WladerbeleMiageaittoi  gelUndae  Verfahren  Torab- 
livmt  ararde,  gawiee  an  eheaten  ein  Erfolg,  d»  h.  wirklichee, 
Nibetaltedigee  Athmen  von  Laftainblaaen  la  erwarten  eein  maea, 
ann  diaeea  Aberhaapt  ein  Wiederbelebtiagemitlel  iet,  inmal  wenn 
die  Sektion  naehweiet,  daaa  eine  follstindige,  oder  faet  Toiletfin* 
llge  LaftanfMlang  and  Schwimmflhigkeit  der  Lange  dnrch  dae 
Bnblaaen  herrorgerafen  wtrde. 

Votanageeetit  nan,  daaa  der  Hechaniteaa  dee  LufteinUaaena 
richtig  aaegeftthrt  warde,  noch  daia  bei  noch  forhandenem  Km» 
HUage,  eo  fngt  ea  eich:  H^gt  die  Uraaehe  der  Erfolgloeigkeit 
du  Einblaaane  in  dieaam  Akte  aelbat,  oder  aind  in  den 
Körper  dee  Kindee  ZaMinde  Torhanden,  die  achon  Ton  Torno 
her  ein  den  wifUicben  1»d  tmadfbaltaam  bedingen?     Bl^  wir 
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rar  ireilereii  BfMeniDir  toMr  Frtga  til«f|||itfceBv  MiAb  m  Mi% 
Mitt,  die  Erfftigt  de«  LufteinblaMBi,  wie  eie  om  derSeilrtttA 
Tor  Auge»  filirt,  näher  su  betradrteai  iSckmidi  MroU,  wto 
EUleeer  liefern  hienu  ein  reiches  Heteriai,  und  da  deren  Un«* 
lerauehttngen  hauptaichUch  in  gwichttinilifiier  SeiiehvDf  torge- 
nommen  wurden,  a4  heben  die  tm  ihnen  erlangtei  Ibemllatt  nttch 
hier  ▼ollate  Giltigkeit. 

Eiaiaaer  gibt  in  der  Staliatik  aeiner  Tarandbe  F«igeMien 
an:  „Ea  wnrde  bei  86  Kindern  Lnft  eiaigeblaaen,  ebne  Brf#lg 
UUb  daa  SinUaaen  in  13  Fällen,  TOn  Erftlg  begleite»  war  es  In 
73,  nnd  xwar  von  TeUatändigem  Erfolg«  .<d.  k.  mit  toUatäiriifar 
LnAerfAllttng  beider  Langen)  34  mal,  Ton  nni^Usllndigiem  *Br- 
folge  (d.  h«  mit  theilwaiaen  Fötaknatinde  einer  oder  beider  Lwh 
gen)  39  mal;  eo  bÜob  alao  daa  Einblanen  in  niAt  ^na  ^/^  der 
Fälle  ohne  Erfolg,  and  die  Lvngen  dehnten  vidi  faatnben  ao  oft 
voMatändig,  wie  nntollatindig  an«.«* 

Femer  bemerkt  Eleäeaor  Imiaicbtichi ^er  Hälfe'  oier  Da«- 
reife,  dea  Todea,  oder  Scheintodea,  Folgvndea:  ,vTodt<- 
geborene,  reife  Kinder  woran  ea  70^  daa  LnfloinUaaen  war 
Ton  Erfolg  begleitet  60mal,  ea  UM  ohne  Brfalg  MmaL  Bar 
Erfolg  war  yollatändig  29  mal,  nnvollatändig  31aal;  -«  Todt^ 
fohorene  unreife  Kinder  5  («a  fehlten  inii Reila. 3  bia  6  Wo- 
ahon).  Daa  Lnlteinblaaen  war  in  allte  S  Fälle»  ion  Jhfolg,  von 
▼oUaMndigem  3 mal,  Ton  anTollatättdigem  2maL 

Scheintodtgeborene,  reife  Kinder  9*  Hib  Erfolg  Lall 
oingeblaaen  Tmal,  ohne  Erfolg  2  mal.  •  VällighiflfcaMg' waren 
dioLnpgen  2m«l,  «nToHatändIg  &aaa|.  Saheitttadte,  ttttaeafn 
Kinder  2.     Mine  Erfolg  1,  mü  miTollalindigtm  Erfdgo  1. 

Bei  reifen  Kindeni  (79  FiUe)  wwrde  aomit  ohne  Erfolg 
Lnft  eiageblaaen.  12 mal,  mH  th ei  1  waieeai  Erfolge  3Gmal,  mU 
arolJkommenem  Erfolge  31maK  Beinsrelfeirf  Kindern (7 Fäilo) 
ohne  Erfolg  Imal,  mit  theilweiaem  Erfolge  3inal,  mH  roll^ 
kommonem  3mal. 

Todtgeborene  Kinder  75*  Orhne  Brfolg  wnade  Lnfll 
aingeUaaen  IObmI,  mit  th^illroiaem Erfolge  Mmol«  nnt  toH- 
kommenom  32mal. 

Seheihto^dte  Kinder  11.  Ohne  Erfolg  eingnblaaon  3mal, 
mit  theilweiaem  Brfdlga  6iäal,  mit  toMatftndrigom  St- 
folge  2  mal/« 

Der  Hergang  der  QAwhi  war  MI  .EJailaa«r«a  TattnelMB 


MfMlttJ  HB«tirUclit  CMvrtea  37.  Mit  SfCilf  Ijift.riiigf7 
Um0»  33 «al,  okB«  Effblg  4aifll.  Dur  Erfolg  war  TolUtlB- 
iig  IOmI«  mivallftinitig  14«iaL  Kinafclicka  GeburUn: 
Mit  Srfalg  Luft  aiiigablaaan  «Omal  (TaUalin4ig  ISvaI,  iiaTaU- 
aliMUg  25 mal),  abiie  Srialg  awgaUata«  9jBal. 

IMa  Matho^an,  walaka  Elaiaaer  ampaadta  (12  an  4«r 
Zahl)  aiii4  dk  gahrittohUqiiao  (3m1  «titf|*aad  ar  imck  4aii 
Oaarfpfcagw). 

Ea  gabt  famar  aua  ElaiaaarU  Vaniflh«ii  kenrar  (S.  15)9 
daaa  dar  Dadang  daa  Bmitkorbaa  d«ffch  daa  LttlUliblaMa  f^ 
■ahrt  wird.  A«ak  acban  Sakuidt  fand  daa«elba  w  dam  95«, 
97.  and  98.  Varaiak«.  Bit  ategablaaena  Lnft  dringt.  M^m  ihaila 
itt  dia  LmigaiH  tkaib  asab  in  ^u  Magao  ain.  EUiaaar  bfr 
abadbUU  daribar  Volgandaa  (S.  13): 

jj.  Zvaral  dia  Langaii,  daaii  dar  Hagaa  (mi  amn  Thfiia 
dar  Diondarm)  mit  Loft  «rffiUt  in  15  FlUan. 

n.    Zoglaick  Ltt»g«n.  ud  Maga»  mit  JUft:  erMlU^  2  FiUa. 

HL  Znmat  Hagan  (nad  Parm),  dato  arit  dia  Lvagav; 
10  Filla. 

IV.  Zuaaat  aina  Lu^avdann  dar  Hagan»  daaa  dia  andara 
Laaga:  1  FaU.  . 

y.  Znarat  Hagao,  dann  Lungan,  dann  DAnidarü:  8  taW* 
In  dam  tmi  mir  kaobaablataa  Falla  bliab  aawahl  dar  Magaa 
via  dar  Mwidarm  laar.  .     . 

Ma  Laga  daa  Eakldackala»  .«o.wia  dar  Longa»  Iwmmt  führ 
■■aara  Uataratckiag  nickt  waitcr  in  Betracht,  wohl  aber  dia  aoar 
alif a  BaaakafNibait  dar  Laaga,  aamantlich  ihra  Farbe,  Koaaiataa]|, 
Matafffilung,  SahwIaMaflUiigkait  a.a.  w«$  aa,  iat  diaaaa  mit  «laam 
Waala  daajaaifa  Varhalteaidtr  aa%ablaHBaB  Iivage,  auf  walchap 
maa  dia  faraakiadaaaa  diagnoatlaahaa  Kaanaeickaa  iwipchan  dfr 
gaatfcmat  habaadea,  and  der  kCnatUch  aufgablaaeaan  Lunga  aa|^ 
nmtaUaa  gaanabt  hat« 

Daaa  dia  Sdiwimmflhigkait  kain  diagaaattsakaa  Momaat  abr 
gaba,  iat  liagat  bakaaiit.  Wakar  bakaapUt  (S.  31),  da«a  der 
HaaptaalaracUad  swiackan  Lnngan»  dia  gaatkmat,  aad  aolakaa, 
daaaa  Laft  eiagablasaa  wurde,  daria  liaga«  daaa  bai  arataraa,  aa^ 
wann  aia  aam  Tbaii  atalaktaaiaak  aeian,  dock  daa  gaaae  Lnagaa- 
gawaka  mit  Laft  arffiUt  aai;  die  aimelnan  Xangeakliackaa  ent- 
kialtan  Laft^  nar  aeiaa  aia  aicht  TolUtAadig  da^taa  aaagadahvt: 
wikraad  kai  daa  kdaalliak  mit  LoftTaraabanta  Laagaa  amiataaa 
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pifllelle  Attsdehbttifr,  «od  aa  der  ttoen  SMU  SMpbjnta,  n  i«r 
•ndcreii  AtelekUM  Torkomme.  Bhitr  Beh«myl«ft|f  «M  ?«ii  Bi- 
st st  er  entfchiedcB  widerspreeben  (8.  83).  Denkbar  acheinl  •• 
mir  tbrigena  so  aein,  daae  beim  LufteiKblaaett  eher  eiatelBe  Stel** 
len  der  LuBgen  m  stark,  andere  an  venig  fen  Luft  erfüllt  wer- 
den, da  vir  beim  Bfnblaaen  bei  scheIntedton  Kindern  dnftbana 
keinen  Maaeslab  fAr  die  dabei  auasiitbende  Kraft  liabsn. 

Es  imrde  ferner  behauptet,  ans  ktnstlich  aufgeblaeenen  Lan- 
gen lasse  steh  die  Lnft  ansdrficken ,  das  ist  jedoeh  nitht  der  Fall, 
wie  schon  Heller  bekannt  war. 

Nach  Schmidt  seil  nvn  die  Farbe  der  Lnnge  ein  diagneatl- 
Bches  Merkmal  abgeben.  Nach  seinen  Erfahntngen  iat  eine,  in'e 
Zinnoberroth  spielende,  lebhafte  (anweilen  aneh  matte)  RIthe  dm 
anfgeblasenen  Lungen  yoniigllch  eigen.  DIeae  grellere  R&the 
wurde  selten  rermfsat,  wo  das  Einblasen  buH  bedentendem  Erfolge 
angewendet  worden  eei,  wenigstens  fand  sie  Schmidt  in  allan 
FIHen,  wo  der  Leiche  Luft  durch  den  Mund  etngeUasen  wurde 
<yersueii  11,  28,  51,  80,  82.)  Nicht  so  charakteristieeh  war 
diese  Roths  in  den  Fällen  (10,  43,  49,  79,  83,  89,  99),  wo 
asphjrktlschen  oder  lebensschwaehen  Kindern  Luft  eingeblasen  war* 
Der  Grund  hicTon  acheint  nach  Schmidt  nicht  aowohl  b  dism  nm 
achwachen  Efnblasen,  und  der  geringen  Quantität  eingebheener 
Luft,  als  Tielmehr  derin  gesucht  werden  au  missen,  daee  Ais  Tor* 
handene  Leben,  eo  schwach  es  auch  aein  mag,  immer  noch  a«f 
die  eindringende  Luft  reagire  und  sie  Terlndero,  ehe  es  sn  dem 
ftodukte  kommt,  wodurch  das  Kolorit  der  Lnnge  bestimmt  wini. 
Es  ist  dieses  denkbar  in  den  FIHen,  wo  das  Hers  noch  pulsirt,  oder 
iro'  schwache  Veranche  xum  Athmen  gemacht  werden«  Debrigeiia 
Uriderstrelten  dieser  Ansicht  neuere  Fllle,  wo  die  Farbe  auadrick- 
llch  als  rose  uro  th  beseiehnet  wird  (2  FMe  ron  A.  Ony  In 
LilndoB,  s.  Schmidts  Jahrbücher,  48.  Band,  Nr.  X,  Heft  1). 
Auch  in  meinem  Falle  war  die  Lunge  rosfifrotii.  Ceberhan|4 
dflrfte  es  schwer  sein,  auf  FarbenHan^en  einen  diagnostisehen  lln- 
torsehied  xu  begründen,  wo  se  riel  auf  dae  Auge  des  jedesmaligem 
Beobachters  ankommt,  und  wo  sich  überhaupt,  nach  Blaisser's 
Aitesprttcfa  —  keine  Normalfarbe,  weder  fir  geathaMt  haben- 
des» noch  Mr  aufgeblasenes  Lungengewebe  aufirteHen  liest 

Von  nicht  grieserem  G^ichle  Ist  der  Blutgehtlt  der  Longo 
ah  diagnostiMhes  Kennieichen.  Schmidt  sagt  iwar  (8.  194), 
iaaa  der  bintlosre  Zustand  aufgeblasener  Lungen  besondere  Anf- 


▼tidime,  «irf'aadi  Mt.tsgof,  Bitia«r»  OisUl 
ud  Plowcqsot  U^n  gmM|i  Worlh  auf  .diMOi  ümtlaail,  aUaüi 
vir  haben  auch  keiD  Naoialnaaaa  CAr  4m  Bhtaanga  im  Kihvar 
iaa  Nrapbaranett ;  m  4er  lAoge  kaim  fwiier  ea  aiiimladier  Zn- 
find  ataltinden,  ▼ährend  im  Kopfe  B^yer iorie  tat,  «nd  wo  sich  iber* 
\mtft  uiiniiadier  Zaaluid  in  deaLmigea  findet,  da  difften  aneh  nach 
tndere  üaulinde  in  die  Waagichale  fallen«  s.  B»  der  Herfl^ang  dar 
Cebwt^  eefem  dadttch  frühaeilig  die  Kemmnntkalien  awiachen 
Haiente  «nd  Kind  mterbrochen  wird.  In  dem  ron  mir  beebach* 
taten  Falle  i.  B.  war  die  Nabehehnnr  ▼eigefaUen«  und  wann  aie 
aach  nnch  pnUrte ,  aie  ich  mit*  der  Hand  snr  Wending  einging, 
m  wnide  daa  Pnlairen  deldi  echon  echwaeher,  nnd  ea  bdrte  wih-* 
fand  i9w  etwa  12—15  Minuten  dancrndan  Entwicl^liing  dee  Kin- 
dee  gans  anf.  Anämie  nnd  Zermng  besoadfra  dei  Bfckenmarkaa 
war  vfliil  die  ütaaehe  dee  Tedee  in  dieaem  Falle«  (Vielleichl 
bitte  er  aicb  snr  Unterbiodang  der  Nsbelsebnnr  rar  4er  Entwicke- 
kng  geeignet,  so  lange  aieh  aber  die  Erbbmng  nach  nickt  gfinsti- 
figar  «her  diese  Methode  anegeaprechen  hat«  trage  ich  Bedenken, 
sie  ansnwenden.) 

Hie  Bewhatfenhelt  der  fibrigen  Organe,  ala  des  Herune,  der 
Über,  des  Darmkanales,  sowie  der  Biese  bietet  eben  so  wenig 
eben  Unlerediied  dar^ 

In  dem  Akte  des  Lnfteinbias^na  selbst  kann  abe  «nnichsl 
dieüraache  seiner  Erfolglosigkeit  nicht  gesncht  werden;  es  seigen 
iich  keine  Erscheinungen,  die  einen  irgend  eiheblieben  Unlerachied 
im  Leichenbefinide  einea  tedtgabovenen  Kindes,  nnd  eines  scheinr 
tedt  geborenen,  dem  Tor  wirklich  erfolgtem  Tode  Lnfl  eingeUar 
aen  wnrde,  ritoennen  laesen.  Eben  ao  wenig  finden  eich  sonst 
palbolagische  Znstinde,  die  dni  Lnfteinblaaen,  falls  es  wirklich 
ein  Belebnngsmlttel  wire,  nnmöglich  machten. 

Betrachten  wir  nnn  femer  die  UauHinde,  bei  walchan  daa 
LnfteinblaBen  empfehlen  wird«  Es  soll  also  geschehen  bei  Schein- 
ted,  nnd  dieeer  kommt  Ter  bei  kflnetiichen  sowohl,  wie  bei  na* 
tfirilcben  Gabnrten.  Die  Unaehc  dea  ScheintodUs  liagt  entweder 
in  dem  Kinde  selbst,  oder  in  dem  Vorgange  der  Gebarte  Wird 
daa  Kind  ana  irgend  einer  Ursache  so  lAenaschwach  geboren,  daae 
ea  nnter  allen  Varhiltnimen  bald  eterben  mnea,  dann  wallen  wir 
anch  Tom  Laficinblasen  nicht  das  Unrndg^kbe  erwarten.  let  aber 
daa  Kind  aenst  gesvnd  nnd  lebaneflhig,  und  nur  der  Hergang  der 
^bnrl  ein  stfinniacher  geweami,  daas,  abgeaehen.  Ton  badeutandof 
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Enoeh^olNritlwn  mun.  v»  ^^  Aa  SlrkiilatioB  4#a  BlalM  Ua^smm 
Zeil  g^emmt,  das«  eimehia  Koipwtheile  gedrüfkt  oder  fesecrt 
wirai^  eo  dies  es  atphjktiedl  geborea  wird  -*^  sei  ee  mm 
Aspbfrie  ipopleclica  eder  snffoeetoria,  eder  neeTos«,  dtui  wird  a«ck 
dUrek  das  Laftcfobiasea  nichts  weitet  erretcki  werdea  ele  eine 
meeheniscke  Attsdekneng  der  InogeBklistdien.  Hierin  Hegt  «bev 
Dfehl  die  Bedtngnag  des  Albmens.  We  die  Unedle  des 'Schein- 
lodee  ia  einer  Blvtikerflalhuig  der  GeUrngeOeee,  eder  gar  einem 
Bxtrayaeate  liegt,  wo  sie  in  Animte,  we  ele  In  Weheer  Lekens'^ 
schwache,  wo  sie  in  einer  durah  Bmck,  Zerrnng  m  n.  #.  tedlnf * 
len  Unthlligkeit  des  Nervensystemee  begründet  iet,  ifes  <kann  iln 
(Ke  Avadeknmg  der  Lunge  dnrch  eine  bereits  mehr  eder  weniger 
desexjdirte  Lufl,  #ie  ele  der  Hund  des  Gehvriabettne  eder  der 
Amme  einblist,  helfen? 

Betrachten  wir  femer  die  SdiwierigkeH  nni  selbst  Grflhrlkbr 
fceit  des  LnfteinUaeene. 

1)  Es  Ist  überhaupt  schwer,  Infi  eivsnblaeen, 
wie  nicht  allein  die  sahlrekh  angestellten  Veredche,  eendem  anch 
die  Terschiedenen  Methoden  und  Instrumente,  wekhe  man  daan 
erfunden  hat,  deutlich  genug  bewiesen.  —  Daee  bei  den  Vor- 
enchen  Schmidt'e  und  Blsissor's  dee  Luftefaiblaeen  in  .fer** 
hiltnissmissig  Tielen  Fillen  gelang,  ist  für  die  frcbnrtsküUUche 
Praxis  keineswegee  measegebend,  da  jene  am  SeaiftiiMihe  expeiimen- 
tlrlen,  wenigstene  in  der  Hehnahl  der  Filie.  filsisdar  fOhrt 
an,  daes  bei  den  9  scheintodt  geborenen,  reifen  Kkadem,  dennn 
Luft  eingeblesen  wurde,  nur  sweimal  die  Lungen  felletindig.lnit* 
haltig  waren,  unvollsiandig  fünfmal,  gar  nicht  swennaL  Bei  den 
E  unreifen  Kindern  wvrde  die  Lunge  keinmal  eftUig.  Inftbaltag. 

2)  Es  ist  schwierig,  xu  bestimmen,  wann  geniif 
Luft  eingeblasen  iet.  Wir  heben,  wie  sehen  erwihnt,  durch- 
aus keinen  Meassstab  dafir  i  ein  tbeitweieee  Aufbleaen  kann  nichte 
nitaen,  und  ob  idte  Lunge  folletfindlg  aufgeblasen  ist,  lisat  sich 
nicht  erkennen.  Dieser  Umatend  beechrinfct  avdi  den  Nullen 
1er  lum  BlnUesen  enfifofaienen  insfrumente  auf  e  Entachaedenate. 
IIa  es  iet  eogar  tu  erwerten,  daee  jeder  Versuch,  den  daa  Kind 
etwa  in  eelbetetinAgem  Athmcn  machen  hdnnte,  durch  dae  iBlo«- 
blasen  refhilidert  witd.  Man  Tcrsuche  ee  nur  einmel,  eich  seibat 
Luft  einblaeen  lu  leesen ! 

Fetner  wird  auch  in  Tiden  Fillen  der  Hagen  mit  nnfge* 
%lasen,    ohne  dass  wir  ee  ▼eriiindern'  ktonen;   hierdarch  .wird 
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te  Thoriznilm  Tereog^)  und  eine  neue  SehMIkhkeU  kommt 
Mfein.  '  ' 

3)Diit^k  elnlgermvatBea  «ifVoril€llti|;eeI«ftelii- 
bliitB  k*iiiBmpkhjie9ierL«ng0  e*itM0li^ii,  am  Mcbt- 
ImUa  gariM  da,  wo- raitlelii  beimmenle  Lvft  eii|(feblatin  wird, 
und  wenn  ein  kleines  Emphjaem  bei  einem  lonst  gesunden  Kinde 
wobi  Ton  untergeordneter  Bedeutung  ist,  so  ist  es  doch  gewiss 
floir  n  b^Mbten  bei  eiaenr,  Moh  Imi^er  fiobsirlsarboit,  und  über- 
Iwvpl  misr  nngilnstifen  Verhiltnissen  scheiBlodt  gobo#«ntn  Kinde; 
•ad  dsM  biebl  bdm  BinUasen  Bmpbysnm  ontsteiien  ktana,  itt 
TlMtatdie.  Bebanptel doeh  sofar-Rotiiäs,  daaa  aMs  Spreagvng 
dar  Liftibilan  tnd  elli  fini^bysem  in  dea  iileriobilar-ZeÖaabstani 
vanraackl  wAitfe,  snd  alelh  diesen  Befund  daberals  ein  tieberaa 
üagnaatiaabaa  Zailtbien  amf.  Dasaalbo  iat  aneb  tob  Bnlenbnrg 
bahanptat  worden,  wdWt bar  gibt  abanfiilk  an,  daaa  meisteiia 
Bmpfcyaam  gefnnden  warda,'  wann.Lnft  ei^iablaaai  -mL  AebaÜeh 
ipridit  aichBlaiasar  4«a  (&  106).  Ea  kamen  ihm  in  l2Jab- 
ren  nnr  11  Fiüä  fanBmphTiem  tM,  bingegen  bei  86  PlHan,  wo 
Lnft  eiagebhaan  wurde,  18fliaL  — >  „DniCman  «^  Abrt  ar  fort-«- 
daiiar  aich  daa  Yorbandenaain  tou  XmftextraTaaatea  dtrebaaa 
wUb%  als  einen  aidieren  Basels  für  Toransgegirnf^enea  LiAeinU^ 
am  bafraditan,  äo  mnaa  dtdi  ingegaban  werden,  daaa  in  anfga- 
Unsanaa  Longen  LvftaztraTasata  Tiel  kinfiger  vofe'koauBen,  als  in 
daai  Longen  von  R angeborenen ,  welche  geatlimat  haben/* 

Wir«  das  bafteinUaaen  ete  MlHal,  daa  leicht  ^  «nd  ahiia 
eafakr  anxowenien  wiae,  so  m&chta  es  ala  Hflfimitttel  TOn  inter- 
gaardnelem  Werihe  immerhin  beibeballan  werden  ;^  da  as  aber  meBr 
ala  ein  Remedinm  ancapa  tat,  ao  aollta  '^  weliigstani  ans  dam 
Wiedarbelebvngaapparale>der  Habamman,  nnd  wenn  nicht  sieh  er  e, 
keittam  Zwaifal  nnUrwarfana  Filla  nsinar  Wirkaamkelt  bekannt 
tf ad,  aacb  ans.  dem  der  Gebnriakalfer  teebannt  werden.  Mir  aalbat 
hat  as  in  ainar  16jihrigea  gobnriabfiliiehen  Pmxia*  gar  niehls 
geniUt.  - 
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Bemerkongen  Über  den  Krap,  dessen  Natur  nnd 
Behaadluvg  ond  besonders  liber  die  Znverlässig- 
keit  des  Knpfersulphates  gegen  dieW'Krairilkelt, 
▼nn  Dr.  Hönerkopff,  prakt.  Arsete  in  Belgeni 
bei  l*orgaa. 

Dm  Remiltat«  mnuier  Behaiidhmgf  d«i  Kmpt  innk  tihweM^ 
M1IIM  Kopferoj^d  ertdiieiieii  mir  §o  ginttig  im  VtrbMlDiiia  lar 
Bdtartigkrit  der  Et »Idieit,  nr  SterbUcUMU,  dit  sidi  mir  aii  «•- 
aammaltas  ataliatiachan  Natiaan  «bar  diaaollia  arg«b,'daaa  idiiydb 
ao  baracktigt  «ia  Tar^chm  hialt,  ratina  Mathada  ^wMk  Anüaraa 
milntiieilaii,  wakba  TialldcBt  wanfgar  gtäcUkha  Bvgabatea  Ut- 
tan  und  Danen  damit  ein  Dianat  dnrieaan  virda*  Dtfnn  vald^r 
Ant  aoUta  nicht  wünachton,  aa  aaltan  wfa  migiidi  dnam  ao  tm- 
rigan  B^iapiala  bainiirohnan,  ^a  dar  tödtliaha  Anagang  daa  Krvpa 
darbiatat^  aollta  nicht  wfinachen,  darFramla  mdgiiehat  oft  thafikiff- 
tig  an  wardan,  dia  durch  dta  Haiivng  aiaaa  Kindaa  tom  Krap 
dan  Bitam  nnd  ihm  aalhat  baraitat  wird.  80  anteCand  dia  klelna 
Schrift  „Ucbar  dia  Anwendung  daa  achwafalaanran  Knpferoxjrdoa 
gegen  Kmp.  Laipsig  bei  Fr«  Andri.  1852.«*  Mannigfalttga 
MiltlieHang  Ton  befaeundatan  Koilegan,  die  eich  mainar  llalboda 
mit  gflnatigam  Bffolga  bedient  haben,  gewähren  mir  die  frendl^ 
Genngthnnng,  daaa  meine  Mühe  nicht  yergeUich  geweaanaal,  ud 
•mMinteni  mich  um  ao  mehr,  weH  jenea  Schriftchen  faat  Tergrillaa 
iat,  weitere  Soigftilt  anf  Varbatfitnng  diaaer  Methode  m  Torwaadon. 
Und  daaa  elgaat  aich  Torangaweia^  diaeea^rgan,  walehea  an^ 
aehUeealicfa  den  Kinderkrankheiten  gbwidmet  iat. 

Ba  iat  eine  beaditenawertha  Bracbeinnsg,  daaa  in  mehr  ala 
30  Jahren  daa  achwefeiaance  Knpferoiyd  die  aiagebreitete  Aawaa«- 
«dniig  gegen  Kmp  noch  nicht  geMnden  hat,  die  ea  ?erdieat,  troti 
dem,- daaa  ea  virifUligniid  ton  berAhmten  AenMn  empfehlen  wurde. 

Man  aollte  glauben,  waa  Bmpfehinngen  nicht  Termethlen, 
hätte  die  Noth  und  Rathloaigkeit  bewirkt.  Aber  mit  nickten ! 
Ich  habe  Gelegenheit  gehabt,  lu  aehen,  daaa  bei  der  hergebrachten 
Behandinngaweiae  die  meiatcn  kmpkranken  Kinder  atarban,  der 
bekandelnde  Ant  kannte  recht  wohl  den  Ruf  dea  Kupferritriolea, 
dem  achon  Kopp  etwaa  SpeiiCachea  auachrieb  (in  aeinen  Denk* 
wiirdigkeiten.  Frankfurt  1830.)  aber  dennoch  wurde  ea  auch  beim 
nicheten  Krupfalla  wiederum  nicht  inr  Anwendung  gebracht*    Daa 
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■Hlse  WfthnMkmtti;»  Aar  4ie  Bahftnllalifr  dm  Bnipi, 
ab  M  la  die  Praii«  tni.  leh  tottlt  md  fielleMit  btld  selfoU 
jtiBdigr  «iaeaFeini»  (pagtaibertralem^.regM  den  ich  keiatWtfi- 
te  SB  iiims  ^flleiDl  kattt.  Dar  Vaiiid  Iteaa  auch  nichl  langa 
aaf  aiah  warteo  ;  ar.  faod  nich  mil  aioar  Aniabl  KupferpuWar  im 
dar  Taache  ftwaflaat  Mit  ittgalHcbar  Enrariiulg  baebachUta  ich 
ikie  Wirkvsg*.  Aar  Fall  gdidrta  im  dam  achwararany  war  nicht 
■ahr  friachy  imm  Kimd  qmilta  aich  achon  aimiga  Taga,  die  Äthan- 
math  «tf  gramm,  dia  Siauna  kämm  Tamahnbar,  —  abar  ich  bliab 
Siagtr!  Dam  ateigarla  miaiaa»  Hmlh  mnd  aeina  Hofnung  nicht 
wamig.  Mit  25  Gcan  fapfarfiUiol  hatte  ich  daa  airaicht  Kmpfar 
iit  Gift  ani^  Krmp  iat  Ealiftidmmg!  Diaaa.  beiden  Sitte  mraram 
andifitterl  aad  mreitere  Sdmhmngen.hahan  aiich  belehrt,  daaaaie 
daa  HmapthiBdetBiaa  da»  oaeiBgeachfiakten  Anvemdnag  dea  Ka* 
pfcB  gegaii  Kmp  waren  mnd  greaaeniheib  aeah  elad.  Um  elae 
daa  Krap  aalt  EmpÜBnitriel  heflea  am  kiane%  mmaa  amn  den  Glan* 
baa  an  eeiM  GiftigkaH  amfgabaa  vad  die  UneathehrUahkeit  der 
Aat^hlogome  fallea  laeaaa,  d.  h.  eaerkenaen,  daaa  die  Kreakhelt 
kaiae  Eaiitedmag  aei«  Dia  Mchtf^gkalt  dea  ^chwefeleanrea 
Kapferoxydea  habe  ick  ia  eiamn  beaeaderea  Aafaatie  eadaaawe 
aea  Tanachl  mad^  wie  ich  gleafce,  aach  wUlieh  aachga- 
Hier  wHl  ich  mich  daraaf  baachriakan,  die  Uamptmer 
adhuthetka,  woraaf  ich  mehun  Aaaaprach  griade. 
Wir  fiaden  ia  Tenkelegieea  aagefihrt^  daaiKapfar  davch  Srv 
ragaag  Tea  BatiAndtoag  mad  Braad  giftig  mrirke«  Wäre  Kmp  aia 
Batiiadaagapioiaaa,  wie  kftante  man  ihn  dann  mit  aehwcfelaamiem 
Kapfereijd  heileal  Uaaee  daa  aicht  Oal  ia'a  Femer  gieaaaal  Krap 
iat  mbe,  dieae  Heilm&g  leramageeetst,  emtweder  keine  EntsOadaag^ 
edar  Ki^bnitriol  vermag  kaiae. Eatiindttag  ta  enemgeh.  Daa 
Srateia  aoU  weiter  mtt|en  beaprechem  werden,  fflr  die  aweite.  Be- 
haaptaag  aprechea  lelgeade  Thaliaclten.  Iah  hak»  daa  achwefek- 
aaare  Kmpferoxjrd  ia  90  In^illma.  angewaadat  oaA  damit  77  nml 
Beitaag  bewirkt;  im  Ganaen  wanden  hiech;ai. 2846:  firaa  gereiaki» 
eder  darehachidttU*  in  jedem  Falle  31  Va  Gian;  in  15  FÜlüi 
wariea  1159  Gtaa  Tavbraachtf  alaa  dnicheahaittiiah  f mr  >dan  TT 
Grani  in  18  anderen  FiHea  hemmen  voa  75S  Graa  amf  jedea 
dmrckachaittlich  42  Graa;  einem  Kinde  wmrden  imieahalh  SiTegaa 
216  Graa,  ^ae  tigliah  im  Dmidmchnitte  27  Oaai,  einem  anderen 
4Vi jihrigen  Knaben  ia  7  lagen  IflD  Graa  eder  damhachaitlUth 
tigUi  21f/«.Graa{  eiacoi  drittea  tienijihcigaii  Kaabea.iaaerhalk 
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M  Vigen  18»  Ofui  oler  liglki  üb  fimüfdufilti  8  Onoif  wl^ 
iwm  eigentn  2 Vi  '«Iv«  altea  TöehlerchHi  id  3  T«g«i  120  Or^tt, 
Im  Dviehsclmitto  als»  tiglidi  40  Onm  gwiidU.  Das  Matara  km 
in  1^/4  Jahren  den  Kni^  7mal  flbentaiHien  onA  im  Chuna»  220t 
Gran  Kapfarvitriol  TaficMvckt*  Hiacw>i  koaunea  aif  daa  lalala 
kalba  Jahr  fflaf  Anfalla  nnd  180  Gran.  Niiganda  wnrdto  Sjm^ 
tarnt  Ton  Entafindvag»  oder  gar  Brand  baobadMek  wadar  M  da» 
mit  Gesundheit  andandan  FiUan  noch  hat  dan  töddkhan,  wanma 
anf  eine  giftige  EInwirknng  daa  Knffaii  wira  an  ackliaaaan 
gewesen,  ireder  heftiges  «nbeaikmhaMa  Erbrachan  madl  Durdifalt 
In  dan  tddtUchan  FiUea  war  vialmahr  diirok  daa  Kiffer  Erbraahan 
gar  nicht  mehr  an  crüelen  trots  bcdenlend  TersMlrhter  Gaben«  b 
den  Filien,  wo  Ganasong  eintrat,  hörla  daa  Erbtachan  sagleiak 
raf,  wenn  kein  Soff  er  mahr  geraiekt  wttrda,  machte  aa  anck 
tagelang  gereickt  warden  sain,  was  wokl  sekweriMi  Statt  gaten* 
den  kaben  wtrda,  wäre  dnreh  dassalba  ein  käftifer  Bnlifndftnga* 
aiistand  im  Magen  erregt  #«rden;  Tiahnehr  ataltte  steh  unütlai* 
bar  nack  Baseitignng  der  Krankkaii  bai  waitem  in  dan  meiitaii 
Fällen  der  ji^petit  ein.  War  4er  Kmp  ibaffkanft  fa»  Kicbar  ha- 
gMtat,  so  war  dassalba  aar  miaaig,  saAst  in  dan  tödtÜckan  Fih- 
hni  and  kSrts  auck  in  dar  Ragel  mit  dam  Ibmp  angiaiek  mil 
▲aflfaibnng'<dea  Banckaa  oder  giossa  Schmershafligkait  habe  ick 
nie  wshrgenammen. ,  Ihirckfall  mit  gravoi,  braügeo,  kfekat  ftbal«> 
riackanden  Aaskamngen  kaba  ick  wUitand  des  Hspfaigabranckea 
nwr  alnigemal  am  2.  oder  3.  Taga  beobachtet,  aber  hdnaawagaa 
Untlg  oder  'van  ainer  sa  Üblen  Basahaffenheit,  daap  darana  anf 
BntaAndnng  oder  gar  Baand  das  Dsrmkanalai  kn  saklieafen  gewa«- 
#an  wirsw  Im  Gagantkailo  hörte  die  INwmaaplaarnng  käfan  Kapfar« 
fsbrancke  gewöhnlich  gans  auf  oder  kam  aaltaner  als  in  gadnndin 
Tagen;  wenn  mit  der  Darraiohnlig  daa  KopCers .  auf gehbrk  «wafdc, 
ia  warsn  «iniga  Tage  lang  die  DarmauaiaarvAgan  ram  jener  akan 
angeführten  schief#rgiMen,  flbetriecheodeil  Beaohaffenkeit,  die  Fan 
iam  baigemisckten  Kupfer  henikrte.  Bei  einer  Sektion  find  iak 
4en  Magen  gesund, 'wenigstens  keine  ISpnr  tan  fintstednng  nnd 
Brsnd  und  doch  hatte  daa  Kind  in  48  Stunden  85  Oraa  lupfar^ 
jfttri^l  bekommen.  Andere  Saktlanen  habe  ick  keine  Geiegenkait 
gakalt,  an  maeken. 

t!'  Ferner  wird  angeHkrt,  4asa  Muflfer  ab  GKI  Euekungan  nnd 
tilgeoMtna  blmffa,  aagar  Tetanua  araeuge. ' 

Znakun^en^kake  ick  kel  meiiem  Kfnda  rm-  eipem  Jabai  M 
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Snda  «M  doli  lUni:  umi  m  iton  .HiMc&  irthrf  eM»- 
B91I,  nachdem  es  inDerhalb  6  Stunden  18  Gran  Xnpffrritriel  ga<- 
aeamen  fcalte,  gl«icliieili|;  kMahaU  an  rafeb.  Nifth  mahrstfin- 
tff eai,  wnkig§m  Schlafe  enraahta  ti  mü  dem  Vedangen  nach  Nah- 
mag,  maä  ZnArnrngm^  Kallapfua  md  Kmp.  warw  Tevecbvnnden. 
Idb  baba  nocii  mwaiaal  bei  demaelben  Kinde  und  bei  dnigan  an- 
deren  wihrend  daa  Knpfargebrattchaa  KoUapana  einirelan  geaehenii 
jideemal  Aal  daoni  aber  auch  daa  Anibfiren  de«  Krapa  anaamaen 
lad  icb  war  ftbtr  aein  Auftreten  aber  orflrevft  ak  baaifirat 

K^nrdlaiasen  beobachMe  ieb  nadi  AMrandnng  dea  lUpfera 
•ie  In  VMlen,  die  in  Ganeenng  Abargtagen^  nnjr  jminar  ab  Vor- 
liafer  daa  anhan  Tedea,  flbefbanpt  aber  nnr  fiarmal  in  13  Tadea- 
filUen.  In  aiaem  faUa  hatte  daa  Kind  in  48  StmidMi  35  Gran 
KapfirvitoM  ganammen ,  dmm  aber  dni  Tage  andere  Arsneian. 
IIa  iwaitaa  Kind  Fan  &^  Monaten  hAta  vom  25.  Febrnar  bia 
24.  Min  dem  Krnp  dreimal,  beb#m  daa  ante  Mal  20  firan^  daa 
tvelto  nnd  irille  Mal  je  M  Gran.  NacUam  der  £nip  daa  arate 
Ibi  baaaitig«  war,  traten  am  einem  Tagt  C  HrampfanfUla  anL 
Kleb  8  Tngan»  in  welchen  daa  ICind  aich  Tirilalindig  adholt  batlab 
wirde  aa  wieder  Ton  Knip  befallen,  nbar* innerhalb. einiger ^Inn^- 
Im  bargMtaUt;  16  Taga  beiand  aich  daa  Kind  waU,  da  wnrdo 
ea  na  dritten  Mala  ^om  Knq»  wiadetnm  nnr  anf  einiga  Stnnden 
beimgeawcht.  Nach  14  Tagen  traten  wieder  Kontnlaioapn  eiiii 
peaiirtaii  dann  4  Taga  nnd-  hehrUn  nnn  aiit  ementar  HefHgfcaii 
vieder  «id  endeten  unter  .den  Blachainnngen  Ton  Hfdrocaphatna 
acatna  mit  dem  Tade.  Krnp  und  KonmiMancn  atandan  hier  ja- 
denfalk  In  Kanaabiaus,  badiniftan  aichrgegenaeiligi  halten  ihren 
gwnmBachaftiiehen  Grand  Im  Nerrauantronit  ^o  inletst  anch  dft 
Ennkhailaproiaia  äUein  Tarlief*  Bin  drittea  Kind  von  1  Vi  Jahr 
ten  hatte  in  2  Tagen  6ftGran  Ki^CaBvitrlol  bnhammen  nad  atarb 
anler  allgemeinen  Krimpfen;  daa^eichen  ein  viartee,  ddm  in  2 
Tagen  fi6  Gran  gereicht  worden  waron. 

9aaa  beim  Irnp  dar  Tod  nnter  Konrnbiancn  eintritt,  iai 
aichta  UngawAnlidkea;  ich  aah  lia  anch  in  Villen,  wo  keftt 
Enpfar  garaicht  wntde.  Von  alten  Antoran  fiber  Krnp  wird  anr 
gefthrt,  dias  dem  Inda  hinig  Kanmbdanen  voran^ahen ;  H  kimn 
daher  wohtRimiandem  einfatteni  in  dap  van  mir  mitgethailten  FiK 
loa  die  KoMmWonan  dim  Knpte  snr  Last  an  lagen.  Waw« 
traten  ate  dann  nicht  anf,   wn  nngleick  mehr  Bnpf^  geroichl 
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mmle,  wtiw  te  13  nUw  Mr  tealt   W«m  iii  ktiaM  ttail- 
gtii  Falle  Tto  GoMmiig? 

Ich  glmbe,  dan  ea  weitar  kauiar  Aüfifthrnaran  badirfaii  wird, 
im  dia  Furchl  s«  Teiachattchaii,  daaa  man,  atatt  nit  KvKptn  das 
Krnp  ta  kaUan,  dan  Patiantan  Targiftan  irarda.  Attain  wann 
anch  nicht  gerade  Tergiflen,  doch  anf  kfinere  oder  lingere  Zeit 
dia  Geaundheit  erheblich  henachthailigen ,  aei  doch  imnar  noah 
ein  graMes  Uehel,  daa  man  beim  Gebrauche  daa  Knpfera  in  dan 
Kauf  nahmen  mtoe!  Aber  anch  daa  mnaa  enlacUadan  in  Abtedt 
geatellt  werden.  In  allen  FiUen,  wo  ich  HaUnng  dea  Kmj^  durch 
Kuiifer  bewirkte )  habe  ich  nie  eine  erhebliche  Naahivankhail 
wahrgenommen,  nnr  in  aeitenen  Fällen  blieb  ein  kalarrhaiiachar 
Znatand  itrAck,  welcher  dar  Behaadinng  bedurfte;  in  einigen  an- 
deren machte  eich  ein  miaaiger  Schwichasuatand  bemerUiah,  der 
aber  keineawegea  baunrukigender  Art  war,  aondam  bei  dem  6a* 
brauche  eines  leichten  Eiaanpr^parttea  in  knner  Zeit  veaachwand; 
ab  man  ihn  auf  Rechnung  dea  Kupiere  lu  achreiban  berechtigt 
iat,  dürfte  aahr  die  Frage  aain^  ki^nnta  man  aiak  aber  gern  gn- 
Idien  laaaan,.  wenn  man  um  aoLdian  Freie  eine  t5dtUche  Krank- 
heit geheik  hat  Veberhanpt  mSehte  man  wohl  nur  aalten  Ü  dar 
glücklichen  Lage  aein,  laitte  Patienten  aua  einer.lebenagafihrlichaB 
Krankheit  aa  unnüttaibar  in  Geaundheit  fiberaufOhren,  wie  diaaaa 
beim  Gebrauche  dea  Kupfeca  im  Kmp  die  Kegul  iat.  Wer  diaaa 
Krankheit  mit  Bhitentiiehungan  und  Kalomel  heike,  wird  eich  ga* 
WIM  dea  längeren  Siechthume  der  hieinea  Patienten  erinnern^  und 
wie  möchte  ea  Tatlenda  um  dieaalben  atahen,  wenn  aie  innerhalb 
6  Monateu  5mal  dieaa  Kür  durchsumachen  hätten,  wie  es  bal 
UMinem  Kinde  der  Fall  feweaan  iat?  Bin  auaaarordentliaher  Vor- 
lug  des  Kupfers  Tor  den  anderen  gebrindklichen  Kmpmitteli 
(toh  seiner  gräaaeren  ZuTecläaaigfcsit  iabgeaehen)  beatahl  gawiaa 
darin,  daaa  ea  den  Appetit  nur  aa  lange  etort,  alaas.ebengereichl 
wird,  dass  die  kleinen  PaÜenten  eoglaick  wieder  ihre  Halüsell 
Iwiehren,  ala  wann  nichta  ▼argefallan  wära^  Mnr  luweilen  habe 
ich  Appetitmangal  und  aauran  Geruch  aua  dem  Unn^a  wahitgO'* 
namihen,  waa  sich  aber  Baidea  in  knner  Zeit  Tjou  aaibat  wiadat 
feriar!  Wenn  die  Fälle  auch  nur  aalten  sind,  daaa  Kinder  Ter 
AbHiuf  daa  ersten  Leben^ahrea  Tam  Kmp  befidkin  w#rdan^  aa 
kommen  aie  doch  vor,  und  ich  aelbat  haba  ihn  in  daiaam  Allar 
finfnial  bahamialt:  dtaae^  Kieinan  erholen  aich  eben  ia  caach  win 
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ä»  ÜUnn  KinifT;  wi«  irflrde  ei  am  tid  aussehen)  treiiii  mM  sie 
Bit  BreckweiAstein,  BIntegeln  und  Kelonet  bebindeH  hittel 
Weai  aich  der  kiadUcbe  OffganiinHls  das  letxtere  sfemllch  leicht 
srträft,  aa  kennt  doch  Jedemann  den  heftigen  BindrnA  der  er- 
sUren  keidan  ««f  aehr  jonge  Kinder,  die  dadoreh  sehr  leicht  in 
eiaea  bedrohlichen  Grad  von  KoHapsus  Tersetst  werden.  Da  ich 
bier  einmal  tob  den  Voraiigen  des  schvefelsanren  Knpferexjds  Ter 
tadcren  HeilAlttalfl  des  Krnps  spreche,  so  will  Ich  sngleich  nach 
•iaiger  anderer  Vortige  gedenken,  wenn  sie  auch  dem  der  beson* 
iiffen  Zoreriiaaigkeit  weit  vatcrgeordnel  sind.  Ich  meine  die 
fressera  Wohlfailkeil,  die  Twhiltnisamissig  kflrtere  Daner  nnd  die 
Bafsckkeit  iar  Behandlung.  Sollte  es  anch  bei  einer  lebensge- 
Üfariicben  Krankkeit  wenig  in  Frage  kommen,  wie  thener  das 
Beikniltel  aei,  ao  iat  der  Arit  in  kleinen  Stidten  nnd  anf  dem 
Lande  doch  aehr  hinAg  dnrch  den  Kostenpnnkt  nicht  anbedenkend 
kevegt;  nnd  wenn  auch  aelbst  der  Aermste  den  letaten  Groschen 
bergibi,  wn  nein  Kind  am  Leben  in  erhalten,  so  ist  es  doch  ge- 
lade  fffir  ihm  nicht  nnerheUich,  wenn  diese  Lebensrettong  nm 
viaiga  Gronchen  geschehen  kann«  Sehr  hiofig  habe  ich  krnp- 
kranke  Kinder  mit  einem  Kostensnfwande  Ton  kanm  3  Sgr.  (für 
fr*-12  Gran  Knplerfttriol)  wieder  hergestellt,  woftfr  man  noch 
nickt  einen  Blntegel  haben  kann.  Die  dnrchschnittlicha  Daner 
der  Knr  in  den  Ten  mir  behandelten  Fillen  betrigt  2Va  '^^H^* 
Hierbei  annss  ich  jedoch  bemerken,  daas  ich  alle  Fille,  wo  die 
Dansr  um  wenige  Stunden  war,  mit  einem  Tollen  Tage  in  An- 
reckanmg  gekrackt  habe,  ich  würde  daher  der  Wahrheil  nicht  an 
aahe  treten,  wenn  ich  den  Durchschnitt  anf  2  Tage  annihOM; 
ja,  wann  ich  die  fdnf  Fille  weglaaae,  die  eine  beiondere  lange 
Bauer  hatten  (51  Tage),  so  kommen  auf  jeden  nur  1^2  Tage; 
fswiaa  eine  kurae  Zeit,  wenn  man  erwigt,  dass  unter  90  Fillen 
Hmal  Heilkng  erfolgte,  und  dass  die  letitere  bei  antiphlogiatischar 
Behandlung  gerade  am  lingaten  Zeit  bia  aur  ginalichen  Geneaung 
erfardcrt.  Eine  andere  Tortheilhafte  Seite  der  kunen  Dauer  dar 
Krankheit  bia  aur  Geneanng  bei  Anwendung  des  Kupfers  besteht 
ia  der  gar  bald  wahrnshmbaren  Besserung,  in  der  grossen  Erleich- 
terung des  Patienten,  in  dar  Abkfiraung  der  troetlosen  Lage  der 
Bltcm  nnd  der  atetigen  Zunakmo  der  Hoffnung  ffir  dieee  und  den 
Aisl,  —  wenn  iberhaopt  die  Krankheit  nicht  dem  tddtlichen  Ana- 
gange  angeneigt  iat.  Die  Einfachheit  der  Behandlung  dea  Krupa 
darak  Kupfer  gewihrt  nicht  minder  gaeaae  VorriieUe.  Es  iat  ke- 
xxiT.  laaa.  12 
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kanal,  dan  Kbiiar,  die  dan  Krvp  eiABiil  hatten,  hlafger  da« 
Ton  heimgeaiicht  werdea.  Die  EUcrii  «rkennen  die  KmiUieü  iiiia* 
mehr  gar  bald  und  kdnnen  bia  mr  lillr«Bfk  dea  Ariiea  achoa  »It 
Barreichtng  der  Arxoei  begonaeB  haben,  die  aie  ni  dieaem  Behuf« 
aleta  veirrathig  halten  können.  Wie  wichtig  dieaaa  namantUch  te 
der  Landprazia  ist,  lencbtek  von  aelbat  ein. 

Daa  iweite  Hindemiaa  für  die  allgemeinere  Intrandang  daa 
echwefelaauren  Kapferoiyda  gegen  Krnp  iat  daa  ataire  Feathallas 
an  der  Meinnag,  Krnp  aei  ein  Enlatodnngaproaesa,  ntaae  abo 
antiphiogietisch  behandelt  werden;  nnn-iat  Snlphas  capri  aber 
kein  Aniiphlogiaticnm ,  folglieh  aei  anch  Ton  ihm  im  Kmp  keia 
aonderlichea  Heil  in  erwarten.  Andere  können  eich  wähl  niehl 
glniUch  Ton  der  enUündlichen  Natnr  daa  Kmpa  laamachen,  mi»^ 
aen  jedoch  ingeatehen,  daae  daa  Nerrenayatem  darin  eine  bedaa- 
tende  Rolle  apiele,  ja  gana  entachladen  in  rielen  Fillta  In  daa 
Vordergrund  trete;  aie  nennen  den  Kmp  einen  naavophlogiatl- 
achea  Krankheliaproieaa,  eine  Verbindnag  Ton  Entaiadnng  mnd 
Krampf.  Dieaer  Ansicht  gemiaa  iat  auch  die  Therapie  anaammaa- 
gesellt  ana  antiphlaglBtiachen  und  NerTenmitteln ,  jedoch  aut  he- 
aonderer  Neigung  für  eratare.  Einer  dritten  Anaicht  nach  iat 
Kmp  eine  reine  Krampfkrankheit  nnd  die  Behandinng  dieaer  An- 
aicht gemiaa  achlieaal  die  Antiphlogose  aus.  Ich  habe  mich  der 
leUteren  ebenfaUa  anachliessen  aa  mllaaen  geglaubt;  folgende  Ba- 
trachtnngen  haben  mich  beatimmt. 

Daa  ernte  aad  alleinig  aichere  Zeichen  dea  Kmpa  iat  ein 
oigenthfiBdiciher  Ton,  der  bei  gewiesen  raechen  Eupiratioaea,  Ok 
aaf  tiefe  laspiratlonen  feigen,  gewöhnlich  beim  Lachen  and 
Weinen,  aach  beim  freiwilligen  Haaten  öftere,  aber  nicht  hnmer^ 
hörbar  wird«  Goht  dem  Ktup  ein  Katarrhalinataad  Tteaaa,  ao 
iat  es  gewöhnlich  der  Hnalan,  wobei  dieaer  Ton  wahrgenommaa 
wird,  and  man  hat  dieaerhalb  dea  Haatea  ,,mit  eigeathfimlichem 
Toae*<  ala  dsa  erste  Symptom  angeaehen.  Wo  ama  aber  dioGe** 
kgenfaeit  hat,  den  Beginn  der  Krankheit  in  beobachten,  kaaa 
9am  eich  leicht  Abeneagen,  dass  dieaer  Toa  naabhiaglg  Tom 
Haalen  herforgebracht  werden  kaaa,  daae  er  aiAt  nothwendig 
and  jedesmal  dnrch  dea  Haalea  hörbar  wird.  Dar  Hasten  kaaa 
heim  Kmp  fehlen  oder  doch  nkht  eich  himageaalloa,  wean  ncht- 
laiAig  Kapferritrioi  in  Anwendung  kommt  aad  dadurch  daa  Ferf^ 
aehioitaa  dea  Krampftuatandea  im  Kehlkopfe  Terhindart  wird;  er 
kann  aarii  nach  Baaeitifaag  dea  laUterea  fortbeatehea,  weaa  tr 
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eslW9i«r  «ohM  nt  den  Aaftr#t«ii  de»  KmpB  ▼•rlitftdM  war  Un 
mA  wlbrend  d«s  längeren  Beetehene  deeielben  auegebildet  halte. 
la  der  Regel  JbeaUht  der  HvaUn  nar  in  einen  ein-  oder  iwei^ 
mdigea  lieftigen  ÄMetaeeen  der  Lvft^  gleiekaan  nn  ein  Binder- 
■iee  «m  der  Lallrdbre  an  entfernen,  nnd  nntereclieidet  aich  da^^ 
durah  deirtUeli  von  den  Husten  bei  Katarrii  nnd  Entsändsngean* 
atindaa  in  den  Lnftvegen,  a#  B.  BreneliitiB,  Maaern,  Sdiarlech« 
Geacllt  aicfa  sa  diesen  Kranlüieiten  noch  der  Kmp,  ao  können 
beid«  Arten  dea  Hnatena  anr  Walirnehnung,  gehen  aber  häufig 
in  einander  aber,  da  der  Husten  oder  die  heftige  Exspiration  bein 
Mrap  jenen  Oiatenreia  waeltk.  lat  der  Krap  beaeitigt,  so  bleibt 
dsf  Hnalen,  weleher  den  Masern  u.  a.  w.  mkonnt,  fortbestehen, 
bis  auch  diese  Krankheit,  wenigstena  so  weit  sie  die  Luftwege  ein* 
neiin,  anfbdrt.  Der  Husten  bein  Krup  ist  trocken,  klingend, 
bellend,  ea  fehlt  dea  Knistern,  das  nan  bein  katarrhalischen 
««  s.  w.  Husten,  eelbst  wenn  nan  in  Anfange  des  Katarrhs  oder  auf 
der  Hebe  der  Entaindung  bei  Masern^  Scharlach  n.  s.  w.  ihn 
trecfcea  an  nennen  piegt,  dennoch  wahrninmt  Gesellt  sich  der 
Knip  in  dieeen  Krankheiten,  so  ist  die  Trockenkeit  des  Hustens, 
weleher  ihnen  augehärt,  Torwaltend  nnd  nur  bein  Katarrh  kann 
er  awiachen  Lockerheit  und  Trockenheit  wechseln,  doch  äberseugt 
HMn  eich  leicht,  daes  jene  ?on  den  Schieine  herrührt,  welcher 
eberhalb  der  durch  Krampf  affiairten  Stelle  un  den  Kehldeckel, 
oder  tiefer  unten  in  den  Luftrährenaweigen,  sich  befindet,  und 
nun  kann  sich  leicht  nit  itr  Hefihung  täuechen ,  dass  der  Krup 
beseitigt  sei,  wen»  nan  auf  dieaen  Unatand  nicht  achtet.  Wird 
der  Hnaten  bei  tiefer  In^iratien  knisternd,  läaend,  ao  kann  nan 
nü  Sieherheil  die  Beseitigung  dea  KrampfauaUndes  in  Kehlkopfe 
mnehnen,  Toranageaelst,  daee  aich  auch  der  „eigenthänliche  Ton*' 
Tarieren  hat. 

Die  besehwsrllche,  tänende,  pfeifende,  langsame  Inspiration 
tritt  in  der  Mehraahl  der  Fälle  erst  später  suf,  wenn  die  Krank* 
heit  eehon  eine  grässere  Höhe  erreicht  hat,  der  Krampf  die  Stinn- 
fitae  fast  Tollatändig  ▼ersehlleaet  und  dadurch  den  Eintritt  der 
Lnft  hindert.  Ea  gibt  aeltene  Fälle,  wo  der  Kranpf  ochon  nach 
knner  Deuer  dieae  Heftigkeit  erreicht,  luweilen  in  der  ersten 
Stunde,  auweilen  aber  erat  in  der  aweiten  oder  dritten  Nachl^ 
anch  noch  apäler.  Die  Athenneth  wechselt  ant  freien  Zwischen«^ 
rinnen,  die  selbst  den  ganaen  Tag  andsnem  kennen.     Han  hat 
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üate  Jonn  den  int^riiiitlirendeli  Krap  fenaiiiil,  •bgbich 
•ine  reioe  IniermUsioa  nnr  iasfersi  telUn  ttaU  hal,  Tieloukr 
nar  eine  so  bedeutende  Remiasion,  dies  )Bun  glauben  könnt«,  die 
Krankheit  iiabe  aufgehört»  trenn  nicht  bei  manchen  heftigen  Es- 
apiratianen  jener  TerhangnisaTolle  Tan  gehört  wfirde«  Die  An- 
atrengungen  beim  Einathmen  können  auf  eine  entaetsUclM  Hölpe 
ateigen,  daaa  man  daa  Tönen  der  einatrömenden  Luft  achan  anf 
weite  Ferne,  Tor  der  Thür,  im  Nachbariimmer  hört;  der  Kehlkopf 
iat  herrorgedrangt,  der  Kopf  nach  hinten  gebogen,  die  Naaenlö- 
eher  weit  geöffnet,  die  Magengrube  tief  eingeiogen,  dar  gania 
Körper  bewegt  aich  bei  jedem  Athemiugc  auf  und  ab,  daa  Geaicbt 
iat  geröthet,  heiai,  oft  mit  Schweiaa  bedeckt.  Daan  geaellen  aich 
h&nfige  Eratickungianfalla ,  wodurch  die  Angat  auf  den  höchsten 
Grad  geateigert  wird;  Die  Langsamkeit  des  Athmena,  daa  nnatir 
reichende  Volumen  Luft,  daa  in  die  Lungen  gelangt,  bedingen 
Hyperämie  derselben  und  des  Gehirnea,  Stagnation  im  rechten  Vor* 
hofe  des  Hertens  und  in  der  Lebet,  mangelhafte  Dakarboniaation 
des  Blutes,  daher  livide  Hautfarbe,  beachleunigte,  anergiebige  Hen- 
kontraktionen ,  Ausacheidung  des  Vaseratoffea,  ExtraTaaata  im  6e^ 
hirne.  Der  Tod  erfolgt  entweder  suffokatortsch  oder  durch  Lah- 
mung mit  Krämpfen  oder  ohne  Krämpfe«  Tritt  Lähmung  ein,  ee 
wird  das  Einathmen  frei,  der  Hasten  hört  auf,  und  man  könnia 
aich  der  täuschenden  Hoffnung  hingeben^  die  Gefahr  aei  nnuTor^r 
iber,  wenn  nicht  der  ganae  Gesichtsausdruok,  die  nutten,  halbge* 
achlossenen  Augen,  die  bläuliche  Hautfarbe,  der  änsaerat  fraqnente, 
kleine  Pula  und  die  kalten  Extremitäten  uns  eines  Anderen  belehr- 
ten« Daas  die  Athmungsbeschwerden  durch  daa  Voifaandanaain 
einer  Pseudomembran,  deren  Reaultat  aie  wahrscheialich  ist^  he* 
deutend  gesteigert  werden,  ist  selbst?erständlich ,  doch  iat  aie 
keinesweges  alleinige  Uraache  derselben,  oder  auch  nar  die  Tor« 
aöglichere,  dann  wie  könnte  aonst  nach  eingetretener  Lähnutng 
die  Inapiration  so  auffällig  sich  bessern,  trota  dem  man  nach  dem 
Tode  Kehlkopf  und  Luftröhre  damit  auagekleidet  findet.  Nur  daa 
Aufhören  des  Krampfea,  sei  es  durch  Heilung  oder  durch  Lähmung, 
kann  dieae  Erachelnung  herrorbringen. 

Die  Stimme  erfährt  mitunter  schon  frdher  eine  Veränderung» 
noch  ehe  der  Krupton  gehört  wird«  Sie  Terliert  ihre  Reinheit 
bei  gewissen  Tönen,  wird  rauh,  heiaer,  aumal  wenn  Katarrh  tor- 
nuageht,  nach  und  nach  wird  aie  matt,  kUngleai  es  kann  aofar 
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H\Ug9  AphoBie  eintreten  *).  Häuig  bleibt  die  Stimme  noch  lingt 
Zeit  ntdi  der  Heiiang  heiser  vnd  renh,  auch  wenn  kein  Hasten 
aehr  besteht**). 

Der  Torpor  der  Msgennenren  fehlt  beim  Krnp  nie,  steigt  mit 
der  Krankheit  immer  höher  bis  xnm  Verschwinden  jeder  Erregbar- 
keit d.  i.  Lflhmnng.  Die  Leichtigkeit  oder  Schwierigkeit,  Erbre« 
eben  herrombritigen,  ist  beim  Krup  ein  siemlich  sicherer  Grad* 
■esser  der  Heftigkeit  der  Krankheit.  Denn  wenn  im  Anfange 
vnd  in  leichteren  Pillen,  sowie  bei  der  Abnahme  des  Kmps,  auf 
sehr  kleine  Gaben  eines  Brechmittels  schon  Erbrechen  erfolgt,  so 
■fiesen  nach  längerer  Daaer  und  bei  höherem  Grade  der  Krank- 
bfit  Tiel  stirkere  Gaben  desselben  Mittels  gereicht  werden,  um 
Erbrechen  herronnbringen;  ja  anf  einem  gewissen  Punkte  TermS- 
gen  dieses  aelbst  die  stärksten  Gaben  nicht.  Mit  beginnender  und 
fortschreiteniler  Besserung  wird  dagegen  auch  das  Erbrechen  wie- 
derum leickter  herrorgemfen.  Psrallel  zu  dieser  Wirkungsstala 
der  Brechmittel  liufl  auch  die  Erregbarkeit  der  Magennerren  vom 
■ennalen  Zmstande  bis  lur  Tollstindigen  Lihmung.  Bei  meinem 
eigenen  Kinde  habe  ich  diese  Wahrnehmung  mehrmals  su  machen 
Gelegenheit  gehabt.  In  einem  Palle  brach  dasselbe  Ton  einer 
Kopferanfldsung  erst  nach  iwei  EsslöiTel  roll,   in   einem  anderen 


*)  Bei  einem  anderthalbjährigen  Kinde  war  die  Stimme  vollständig 
erloschen,  nnr  ein  leises  Piepen  wie  bei  einem  Jungen  Vogel 
wurde  mitunter  hörbar ,  dabei  war  die  Athemnoth  aufs  Höchste 
gestiegen  und  der  Tod  drohte  jeden  Augenblick  einzutreten.  Ob- 
wohl unter  diesen  Umständen  fast  alle  Hoflbung  aufgegeben  wer- 
den mnsste,  so  wollte  ich  doch  nicht  unversucht  lassen,  ob  das 
fast  entflohene  Leben  noch  aufzuhalten  sei  und  wirklich  stellte 
sich  nach  einigen  Gaben  Kupfer  die  Stimme  wieder  her  und  die 
Athmung  wurde  freier,  so  dass  sich  auch  bei  mir  wieder  Hoffnung 
einstellte;  die  Besserung  schien  auch  am  anderen  Tage  einige 
Fortschritte  zu  machen,  namentlich  stellte  sich  jenes  oberflächliche 
Rasseln  beim  Husten  ein.  Aber  die  Freude  währte  nicht  lange, 
die  Arznei  versagte  die  Wirkung,  verursachte  kein  Erbrechen 
mehr,  und  unter  Krämpfen  erfolgte  der  Tod  am  dritten  Tage. 

**)  Nach Royer-Collard  (Dictionnaire de  sdeoces m^cales  —  Art 
Croup)  behielt  ein  Mädchen  nach  überstandener  Angin,  membr. 
ein  volles  Jahr  eine  rauhe  Stimme.  Stieglitz  ( AUg.  Literaturzei- 
tung Nr.  Zrt)  leitet  die  Heiserkeit  naeh  Krup  von  einer  Verän- 
derung der  Nerven  und  Sekretion  der  Schleimhaut  her. 
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bedurfte  ••  dai«  kitm  eines  TheeMffels;  diese^  gelingen  Mengt 
geafigte  im  enteren  Falle  auch  eogleich,  als  der  Krampf  naehUaea. 
Im  ersteren  Kropfalle  worden  120  Gran  Kupfer  rerVranckti  im 
letaleren  nnr  6  Gran  *). 

Die  Psendomerabran  bai  lange  Zeit  ala  der  hiareichenda 
Gmnd  der  ganzen  Reihe  Ton  Erscheinungen  beim  Krup  gegolten, 
sie  Temrsacbte  den  eigenthflmlfichen  Hnsten,  des  beacliwerliclia 
Athmen,  die  Erstickangsfille  und  endlich  durch  ▼oliatandlgea  Ver* 
achliessen  der  Stimmritae  die  wirkliche  Erstickung«  Sie  fehlte  nia 
and  man  benannte  daher  nach  ihr  die  ganae  Krankheit  Ala  man 
aich  endlich  doch  überieugte,  daaa  sie  mindeatena  eben  ao  aft 
fehlte,  als  Yorfaanden  war,  half  man  sich  damit,  daaa  man  eint 
Angina  membranacea  sine  membrana  und  cum  membranaaanaiim; 
wegen  der  Y4>rwalteaden  Betheiligung  der  Nerren  bei  der  eratan 
konnte  die  Entiündung  keine  Haut  bilden,  die  bei  der  btaten  ala 
reiner  Entiflndnng  stets  au  Stande  kam.  Nach  meiner  Erfahrung, 
die  durch  Andere  **)  bestätigt  wird,  tat  die  Pseudomembran  selbal 
in  schwerem  Krup  nicht  in  der  Hälfte  der  Fälle  ▼arhanden.  In 
90  Fällen  wurden  Hautstäcka  etwa  Tiarmal  ausgebrochen,  in  drai 
tädtlich  verlaufenen  fand  ich  aie  einmal,   bei  den  beiden  anderen 


*)  Dieser  Torpor  findet  sich  nicht  allein  beim  Krup,  sondern  auch 
bei  andern  Rrampfformen  im  Bereiche  des  Vagus.  Vor  Kurzem 
behandelte  ich  einen  jungen  Mann  an  einem  hohen  Grade  von 
Krampf  im  KehUtopfe  und  den  Luftröhreniweigen«  Die  Athmang 
war  aufs  Aeusserste  beschwert,  In-  und  Exspirationen,  besondere 
aber  letztere,  erfolgten  mit  der  grösalen  Anstrengung  und  weit 
hörbarem  Geräusche,  der  Brustkasten  war  unbeweglich,  nur  zu 
beiden  Seiten  des  Brustbeines  wurden  die  Weichtheile  fast  blasen- 
formig  in  der  Grösse  eines  Groschens  eingezogen  und  hervorge- 
trieben ,  der  Hals  blibte  sich  bei  Jedem  Athemzuge  über  den 
Schlüsselbeinen  auf.  So  währte  der  Zustand  mit  aUmähliger  Ver- 
schlimmerung. Ein  Brechmittel  aus  5  Gran  Brechweinstein  und 
einer  Drachme  Ipecac.  war  erfolglos,  ebenso  bmcbten  12  Gran 
Kupfervitriol  auf  2  Unzen  Wasser,  wovon  viertelstündlich  ein 
Esslöfiel  voll  genommen  wurde,  niobt  einmal  Uebelkeit  hervor. 
**)  Loh  der  8  (Journ.  von  v.  Graefe  und  v.  Wallher  1820.  S.  285) 
sagt:  „Zuweilen  stirbt  ein  Kind,  weil  die  Stimmritze  von  einer 
Pseudomembraa  verschlossen  ist,  aber  kaum  einmal  unter  10  ge- 
schieht dieses,  sondern  die  Todesursache  ist  Krampf  in  den  Mua- 
keln  der  gtimmriUe«  welcher  von  der  Nervenaflbktion  abhängt.^  ^ 
Er  stäUi  seine  Ansieht  auf  viele  Sektionen. 
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mA  wiUkX  a»  Spttr  r^ü  HmI  oder  8aUfo«vog*)  im  Kokikerh. 
U  uk  dka  urfArM  9  iddtlichtii  Knipfilien  Ptendomtmlirraeii  ter- 
hndtB  war«B,  hab#  i«|i  iiirdi  Avg^icbfta  nicht  ernitUlo  kdn- 
MB,  m  etwa  3  gUnht  ich  es  «BnehmeB  n  durfoB;  doch  wlH  ich 
üüet  all*B&Us  boi  der  Halfto  lugohoo,  ao  ergibt  «ich,  doec  in  90 
nikii  TOB  Knp  die  Peeadonoaibran  SOmal  fehlte  vBd  n«r  etwi 
iOttnl  mgegMi  w«r.    A«ch  in.  etnigcn  Krapfillen  neben  M ateni) 
voaii  VlBbenr  «Dd  OBtiöndlicher  Znstend  der  Laftrdhre  Terbnnden 
var,  fehlte  dio  PaondomettbroB.   Wer  «ngeachtet  dieser  und  Anderer 
B—bnchtwigen  die  PseudoBienibrani  als  wesentlich  beim  Kmp  be- 
ImclilcB  vftll,  mag  es  thuii,  ich  kann  es  nicht,  kann  sie  nur  als 
«awaaoBtlich  and  von  gewissen  Modifikationen  der  Krankheit,  die 
anr  aar  Zeit  noch  nicht  bekannt  sind,  abhingig  betrachten.    Da- 
mit will  idi  keinesweges  ihre  grosse  Bedontang,  wenn  sie  im  ge« 
gobeaen  Falle  wirklich  Torhaaden  ist,  ableagnea,  Tielmehr  moea 
Ich  bakaBAOB,  daae  eis   ein  grosses  und  gewiss  in  den  meisten 
FUlaa  iaa  aUoiniga  HInderniss  der  Heilang  ist,  denn  ron  ihrer 
btfemBBg  hingt  aach  aa^eh  Beseitigung  des  Kraps  (des  Krampfes) 
dia  Sshaltaag  des  Lebens  ab.    Will  man  in  der  Haut,   wenn  eis 
varhattden  ist,  jedesmal  das  Produkt  einer  Entaandaag  sehen,  so 
hat  man  sich  dadardi  nur  neue  Schwierigkeiten  bereitet,  wenn 
BBB  attglcäch  daran  festhilt,    dass   jeder   Krup   Eotxuadunj^  mit 
■ahr  oder  weniger  Theilaahme  doa  NerYensjsiemes  sei,  denn  wie 
hammt  es  denn,  dass  diese  Entsfindung  nur  zehnmal   unter  90 
diaaoa  Prodakt  schaß?     Eatweder  ea  ist  in   diesen  Fallen  lap 
Krap  nach  BataAadaBg  gekommen,  d.  h.  er  ist  enUflndlich  ge* 
wardaa,  oder  die  Piieadomembrsn  ist  Produkt  des  Krampfes  als 
aalchoa.    Daas  Krampf  Entsindang  herforbringen  kann,  iat  nicht 
am  langnen  and  koaunt  nicht  ao  gar  selten  vor,  beeonders  wenn 
ar  aohr  heftig  ist  oder  laage  dauert  $  aber  aaf  der  anderen  Seite 
Iat  aa  aach. nichts  Unerbdrtes,  daes  der  Krampf  Eisudationen  sar 
Foigahat,  a.  B.  beim  Asthma  spaamodicara   eine  stärkere  Sekre«^ 
tloB  aaf  der  Schleimhaat  der  Re^irttionsorganc  mit  reichlicher 
l^aktaration  tob  Schleim  oder  sftker,  klebriger,  sasammengeroll«- 


**)  HeifD  (Kritik  der  Schrift  von  Marcus:  Üeber  Natur  und Behand- 
hing  der  hilutigen  BrSune  etc.  in  seinen  vermischten  Schriften 
S.  252)  fand  in  den  meisten  F&llen  nicht  eine  Spur  von  Entzün- 
dung, nur  wenn  die  Rinder  am  7.  oder  8.  Tage  gestorben  waren, 
fmid  eiBh  RaUie  der  Sebleimhaat 
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t«r,  ffliadritdier,  nndelfSrmigfr  Sputa.  Biese  lehlere ! 
heit  etimmk  genau  mit  der  Psendomeabraii  beim  Krap,  nur  daaa 
diese  röhrenförmig,  jene  aber  in  der  Regel  aolid  iet  wegen  4e« 
geringeren  Lumene  der  Lnftrölirenäste ,  in  trelcbe  die  ExandaÜNi 
erfolgt  ist;  erfolgt  sie  in  wehere Aeste»  so  sind  die  sylittdriaciMA 
festen  Avswarfsstoffe  ebenfalls  röhrenförmig.  Dieser  Eiaiidationa* 
presess  beim  Astbma  erfolgt  in  der  Regel  rasch,  innerhalb  einet 
einsigen  Anfalles,  der  mitunter  kanm  eine  Stande  wöhrt  nnd  adMiot 
hier  kritisch  an  sein.  Keinesweges  aber  hat  jeder  Anfall  die  Ava- 
Scheidung  dieser  geformten  festen  MaMen  zur  Folge,  am  hi«iig<- 
sten  besteht  sie  aus  Schleim  von  Terschiedener  Konslsleni,  Farba 
und  Geschmack.  Diese  ton  Bergson  *)  gegebene  BeschretbvDg 
hahe  ich  auf  a  Genaueste  an  mir  selbst  an  beobachten  Gelegenhell 
gehabt.  Ich  wurde  rem  Asthma  im  Jahre  1848  au  yerachiedencn 
Zeiten  vom  Januar  bis  November  heimgesucht,  mitunter  Jede  Nachl 
während  mehrerer  Wochen,  dann  nach  längerer  Unterbrechung  aifi 
Uebefspringung  einiger  Nichte.  Die  Termehrte  Schleimabaonde* 
rung  und  Expektoration  folgte  auf  jeden  einielnen  Anfall.  Zwei» 
mal  nur  bestand  sie  aus  knipösen  Massen,  aus  soliden  runden, 
aihen,  fast  durchscheinenden  Fiden  von  verschiedener  Starke,  am 
ähnlichsten  den  Fadennudeln,  wenn  sie  mit  heisaem  Wasser  4her^ 
gössen  sind.  Anfangs  lösten  sie  sich  nur  unter  anatrengendem 
Husten,  später  leichter.  Dieser  Auswurf  währte  faat  14  Tafe 
und  während  der  Zeit  blieben  die  nächtlichen  Anfälle  aus.  Dar 
asthmatische  Krampf  beschränkte  sich  keinesweges  auf  die  Bmal, 
sondern  erstreckte  sich  bei  mehreren  Anfällen  und  avweiien  sogar 
Torzugsweise  auf  den  Kehlkopf,  so  dass  der  Ton  beim  Hnaten  diu 
gröMte  Aehnlichkeit  mit  dem  beim  Krup  zu  haben  achlen. 

Mir  däucht,  dass  hierdurch  wohl  der  beste  Beweis  gslieftrt 
sei,  dass  die  Pseudomembran  heim  Krup  nicht  nothwendig  tob 
«iner  Bnttfindnng  entstehen  müsse ,  dass  sie  in  Folge  Krampfaa 
sich  bilden  könne  und  auch  wohl  wirklieh  bilde.  Warum  dieaea 
nicht  in  jedem  Falle  geschieht,  weiss  ich  so  wenig  lu  sagen,  wie 
ich  SU  sagen  weiss,  warum  daa  Asthma  nicht  nach  jedem  Krampfs 
das  geformte  Exsudat  liefert. 

Fieber  fehlt  beim  Krup  in  der  Regel,  doch  beachleunigt  sich 
der  Puls  bei  längerer  Dsuer  und  heftigem  Grade  der  Krankheit. 


*)  Das  krampfhafle  Asthma  der  Erwachsenen.   Nordhausen  IdM. 
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OtttBi  0iA  imr  Cnip  ni  Kattnkillebtr  Un  Schnhdi  «ad  Mi* 
Mri,  »a.  trigi  er  den  Chanktor  dieier  KranUeitMi.  Ist  der  Kmp 
veil  TorgesehriUen,  eo  stellt  sich  Fieber  kdchst  wahrtdielnUcb 
rii,  es  mochte  denn  aber  schwer  sein,  es  unter  dem  Stnrme  der 
«bri||feii  Symptome  n  erkeDDen,  deiia  kleiaer,  raeeher  Pols,  Klopfen 
ier  Karotiden,  Ritbe  des  Gesiehtes  und  Schweias  and  Unruhe  fin* 
im  hinreichende  BrUimng  dnrch  die  geatdrte  Athmnng.  Heim 
ha  des  Fohlen  des  Fiebers  ebenfalls  oft  beobachtet,  er  sagt  in 
Acser  Beiiehnn^ :  „FnIsfreqncnB  fehlt  avar  nicht,  ob  aie  aber  fflr 
lii  weaonilkhon  Fiebersymptom  in  halten  aei,  oder  Tiolmehr  ana 
tan  hohen  Chrodo  der  Dyq^noe  entateht?  Anf  der  anderepi  Saite 
finuaal  man  fast  immer  4ie  Mattigkeit  nnd  Schwäche,  welche 
Bwlst  mit  Fieber  Terbonden  iat  Idi  habe  Einige  der  Bräune  er- 
Ue|tn  geoehea^  welche  am  Tage  vor  dem  Tode  an  mir  kamen; 
Andere,  welche  an  dem  Tage  vor  dem  Tode,  an  welchem  die 
ithemneth  den  hächaten  Grad  erreichte,  noch  herumgingen  und 
■it  anderen  Kindern  spielten,  was  wohl  bei  Kranken,  welche  en 
ciaem  kontinniriichen  Fieber  leiden,  nicht  leicht  vorkommt/*  Auch 
Jung  nnd  Scbdnlein  fähren  an,  daaabeim  intermittirenden  Krup 
du  Rebor  fehle.  Wo  den  Krup  ala  solchen  das  Fieber  begleitet, 
ist  ta  ala  aymptomatisches  an  betrachten;  ea  überdauert  meiner 
Krfsbmn^  nach  denselben  in  sehr  seltenen  Fällen  und  «war  nnr 
dann,  wenn  entweder  der  Krup  an  einer  fieberhaften  Krankheit 
kiBinkoaiBt,  wie  Scharlach,  Masern  u»  a.  w.,  oder  eine  aolche 
aaa  ilum  eich  entwickelt,  s,  S.  Bronchitia,  Pneumonie  n.  s.  w«  In 
in  Regel  sah  ich  mit  dem  Aufhören  der  Krupaymptome  faat  toU« 
sUndigea  WeUbefinden,  Heiterkeit,  Esslust  nnd  normale  BlnUir«- 
kulation  sogleich  anräekkehron. 

Der  Schmers  feUt  entweder  gänslich  oder  ist  nnr  eehr  un* 
erheUich.  Damit  etimmen  Heim,  Valleix  und  Andere  überein; 
Mk  wird  Ton  enderen  Autoren  der  Schmers  als  stemlich  bedeu» 
Und  angegeben.  Ich  habe  ihn,  wo  er  überhaupt  augegen  war, 
stete  nur  unerheblich  wehrgenommen,  da  kleinere  Kinder  beim 
Brücke  anf  die  Kelükopfagegend  keine  Schmersempfindung  ausser* 
ten,  nnd  ähere  auf  Befragen  Ihn  ala  nnr  nnbedentend  erklärten» 
Boch  kann  gern  sugegeben  werden,  dass  die  Zusammenachnftmng 
fan  Kehlkopfe  einige  Empfindlichkeit  Temrsacht,  die  aber  über  der 
Helligkeit  der  anderen  Beschwerden  nicht  weiter  sur  Unterschei- 
dung der  kleinen  Patienten  kommt. 

In  der  Leiche  finden  wir  die  Sdileimhant  dee  Kehlkopfea  und 
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der  Tkachfi  «alMder  Ua««  nil  elvM  Schleim  ked^kf,  •in  fs« 
rftthft;  in  keiden  Fällen  mtl  oder  ohne  FfevdoBMnbran.  Nichl 
Jede  Rdthnng  der  SchleiMhtit  ül  entiindliche,  eondem  oft  mw 
Folge  der  gehemmUn  Blntsirknlation  nnd  der  geetdrten  Athmuif  • 
Die  Peeodonembran  kann  rorhandea  eein  nod  dennoch  die  GoAea- 
Injektion  fehlen,  ja  die  Schleimhant  dnrchana  dae  Aneehon  einer 
gans  normalen  gewähren.  Die  Psendomomhran  iel  in  Being  nnf 
Auadehnnng,  Stärke  nnd  Farbe  aehr  rerechieden.  Znveilen  or- 
etreckt  eie  eich  bia  in  die  feineren  Vertveigungen  der  Lnfirähro, 
hat  die  Stärke  faat  einer  Linie,  iet  in  der  Regel  ▼eine  oder  geih- 
lieh;  Gölia  aah  eie  roeen«  nnd  achariachfarbig,  Home  grannad 
eogar  schvan.  Die  äneaere  Flädie  |ilegt  etvaa  lockig  in  eoi% 
die  innere  hingegen  glatt  nnd  gläniend.  Die  Ton  einem  Mädchna 
Ton  mehr  ala  swaniig  Jahren  anageworfene  Membran  war  Ton  be- 
deutender Stärke,  hatte  den  Kehlkopf,  die  Trachea  nnd  den  obe- 
ren Theil  der  beiden  Zweige  der  Lnfträhre  anegekleidet,  anf  ihrer 
inneren  Fläche  waren  durchweg  nmählige  kleine  Ldchor,  wie  fna 
einer  feinen  Nadel  herrfihrend,  eichtbar,  die  Tielleieht  den  Mün- 
dungen der  Schieimdrfiaen  entqirochen  hatten;  mikroakopiach 
war  keine  Organieation  sn  entdecken.  Die  Paendomembran  bo- 
ateh t  nach  Rokitanaky  nnd  Anderen  ana  Fibrin,  nach  Canatatt 
nnd  Andral  gröaatentheila  ana  Albumin  und  einem  Theile  Fibrio, 
Auaeerdem  werden  noch  einige  Salsa  gefunden.  Ob  Fibrin  nnd 
Albumin  in  konatantom  Verhältnieae ,  oder  in  refinderÜchen^  oh 
Fibrin  aogar  nur  in  minimo  Torkommt  oder  gäniKch  fehlen  kännt« 
adieint  nicht  unerheblich  au  eein,  iii  letalerem  Falle  wurde  der 
Umatand,  daaa  in  einem  Falle  eine  Paendomembran  eich  bildol, 
im  anderen  nicht,  eich  rielleicht  aufklären,  wenn  man  erwägt, 
daaefiiweiaa  lur  Gerinnung  einer  Temperatur  von  +  6'®  bedarf, 
wo  hingegen  Fibrin  schon  bei  gewöhnlicher  Temperatur  knagnlirt* 
Die  Lungen  aind  in  rielen  Fällen  durchaue  normal,  in  ande- 
ren atrotsend  Ton  Blut,  mitunter  emphjeematiech  und  ödematö«. 
In  den  Pleuraeäcken  ünden  eich  luweüen  wäaaerige  Aneeeheidnn- 
gen;  in  den  Jugulargefäaaen,  in  den  Venen  der  SebHddriac,  der 
oberen  Hohlader,  den  Vorhöfen  BlutanhäuAingen  und  Koagnln, 
lotatere  aber  beaondera  in  den  Herarentrikeln  und  in  der  Aortn. 
Scharlau*)  nimmt  an,  daaadieee  Paeudopol  jpen  dea  HerMua  aieh 


*)  Medlc  Zeltnng  des  Yeraina  etc.  iB49. 
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Mhw  M  UtoÜ^ii  UHmi  flad  im  T#d  Mingti.  WifMrigt 
AvwditrtUiiiffft  fniett  dth  avcb  in  der  Schidtlhtbk ,  ni  die 
VfttMi^w  iOekinie»  Ten  fdmntm  Bl«te  fiberfliUl;  doch  itt  die 
OAhMsbflMui  Bidit  TtrlBdert«  ttüviitfr  iit  der  Vagus  wd  N. 
reeairetts  f  ecilket. 

N»tMeM  wir  namehr  die  einseltiea  ErecheioiiDfeii  beim 
Mny  einer  BikeMi  firirtennig  uoterrerfen  habeft^  Müeeen  wir 
SM  iragen:  weMie  Encheiftuigeii  eind  ea,  die  beffirspreciieii, 
data  4m  Irap  ein  EatifiBdwigaproieaai  oder  daaa  er  Krampf  eei? 
Fir  Biitaiiidaifg  epredieii: 

1)  Die  RdlhiiBg  dar  BcUefaiihaiit  dea  Kehikopfea  ud  der 
LtÜMbra.  Aber  dieaa  MthiBg  ial  keiAeairegea  keftetant,  fehlt 
hiagefea  aehr  Uttig  vnd  ial  avsaerdem  aock  nicht  immer  eine 
eirtiiirfliclM,  bemht  rielmebr  hioig  anf  gteldrier  Zirkolation  in 
den  KapIlkrgefiMn  fn  Felge  der  Konatriktien  in  einigen  Kehl* 
kepfa— akeia.  Rftlnng  fekh  eber  nie  im  entiflndetan  Organe,  am 
venigilaB  könnte  aie  ea  bei  einer  ae  keftigen«  die  in  kvner  Zeit 
HUB  Tnda  führt.  Hindealena  mnea  alae  Jede  Spar  ¥ea  Bntaöndong 
in  den  FiUen  in  Abrede  gealellt  werden,  w^  dieaee  konetante 
Snttindnngaajmptom  fehlt 

2)  Die  P^ndemembran.  Wir  haben  aber  geeehen,  daaa  in 
Fnige  einer  anderen,  nnbeatritten  krampfhaften  Stömng  der  Respi^ 
raliott  gani  ihnliehe  Aneecheidtngen  entatehen;  ea  kann  alae  daa 
Voihandenacitt  der  Paendottembnin  ebenaewohl  Cttf  Krampf^rodnkt 
angeaehen  werden,  ala  ea  ? on  der  anderen  Seite  för  Entaindunge- 
pndnkl  gilt. 

3)  Der  Schmen.  Er  iat  aber  keineeweges  konetani,  noeh 
ae  bedeutend,  wie  er  bei  einer  so  heftigen  Bntsündong  an  er> 
wnrttn  wire,  ansserdcm  iet  sein  Yorkemmen  eben  so  leicht  ans 
dar  hrampfliaften  Konatriktien  an   erkliren. 

4)  Daa  Fieber  fehlt  eehr  hiofig,  oder  iat  aehr  nnbedentend. 
Beidea  widerapricht  der  Annahme,  deaa  Krop  Enistndling  sei,  iä 
mmt  aehwache  Enttdndnngen  in  insseren,  minder  edlen  Körper- 
fteilen  apyrelisch  rerlanfen  *).  Andererseits  Iet  daa  Fieber  anch 
ab  Folge  dea  Krampfes  an  erklären. 

Dahingegen  spreehen  für  die  Annahme,  diea  der  Kmp  ein 
Krampf  in  den  Kehlkopfsmnskeln  sei,  annichst  der  Umstand,  daaa 


•)  ▼.  Welther,  System  der  Cblnifgle,  %.  14. 
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01  nie  b«Btrit«Mi  #M,  diss  Svanpf  In  Knip  besteht,  irar  Mi  er 
ent  Folge  des  Entiiiiidiiiiffeproseesce  oder  «il  dieiem  koeiiotiread. 
Ferner  wird  tob  fast  Allea  lugegeben,  dass  der  sogenaimie  Kmp- 
ion  das  erste  Zeichen  des  Kmps  sei,  dass  er,  wenigstens  im  9m* 
ginne  drr  Krankheit,  dnrch  die  krampfhafte  Znsammenschnfinuif 
im  Kehlkopfe  henrorgemfen  werde,  wodurch  auch  die  Athmungs- 
h«schwerüen  und  die  rerinderta  SÜmm«  bedingt  sind.  Der  fcoii<* 
itante  Torpor  «les  SUgens  beim  Kmp  ist  nnbeolrilten  ein  reftt«n 
Symptom  der  Nierenaffektion.  Sodann  sprechen  noch  fflr  doM 
Kmmpr  die  oben  erhobenen  Aasstellungen  bei  denjenigen  Bf^ch^i- 
nungeri ,  woram  die  Entsündnng  bewiesen  wordoi  aoll j  und  end- 
lich die  Err^Iglosigkeit  der  antiphlogistischen  Behandlung  in  bei 
weitem  mehr  Fällen  ¥on  Krup  als  bei  Anwendung  des  schwefol- 
Bitiren  Kiipreroxjdes,  eines  Mittels,  das  man  frfrgends  n  dtM 
antfphlogietiHchen  rechnet.  Nicht  unberdhrt  darf  die  Beobachtung 
bleiben ,  dasa  andere  krampfhafte  Leiden  der  Respirationsorgaiio 
siiwcilen  in  wirklichen  Krup  übergehen,  fio  sah  Kop^p  *)  bei 
einem  anderthHibjihrigem  Kinde,  das  bereits  14  Tage  an  Keuch* 
Ituiten  littf  diesen  allmihlig  in  Krup  ibergehen.  Anfangs 
war  der  Husten  mehr  noch  dem  Keuchhusten  fthniieh;  die  Sjmptomo 
draaelben  sc^h wanden  aber  mit  dem  Steigen  des  Kmps,  der  Husten 
wurdr  aettcn  und  hohl.  Ein  starkes  Brechmittel  bewirkte  kein  Kr- 
brc^cbcTi,  ßJutegol  brachten  einige  Erleichterung,  Kalomel,  Sul 
▼olat.  Com.  Cerr.  mit  Kampher  hatte  keinen  Erfolg.  Das  Kind 
starb  nach  3  Tagen.  Hesse  in  Emmerich**)  beobachtete  den 
Uebergang  des  Asthma  thymicum  in  Krup,  welchen  er  mit  €upr. 
sulph.  heilte,  wodurch  denn  auch  die  ursprängliche  Krankheit  be- 
seitigt wsr.  Aehnliche  Wahrnehmungen  sind  auch  ron  Anderen 
gemacht«  dass  man  den  Lsryngismus  stridulus  als  die  chronlsdi« 
und  Krup  als  die  akute  Form  einer  und  derselben  nervösen  Kehl- 
kopfskrankheit angesehen  hat,  —  eine  Behauptung,  welche  be- 
sondere Beachtung  Terdlent.  Aueh  Schar  lau  identiüslrt  beido 
Krankheiten.  Ich  selbst  ssh  bei  einem  Knaben,  den  ich  fast  ein 
volles  Jahr  an  Astbimi  Millari  behandelt  hatte,  7  Wochen  nach 
dem  leisten  schwschen  Auftreten  dieser  Krankheit  den  Krup,  von 
dem  derselbe  noch  viennal  innerhalb  dritthalb  Jahren  heimgesucht 


*)  S.  desaen  DenkwUrdigkeiten. 
*)  VereiDszeitung  1839.  Br  51. 


wmi^  ^).      Audi  fa  an^na  Filkn  habe  ich  ein^  nertöse  Kon- 
•tilaii^A  als  Di^atitia»  ram  Krop  beobachtet. 

Was  den  Siix  dea  Krampfee  betrifft ,  ae  kafin  es  wohl  nicht 
ia  Zwsifel  gsaagea  vef4en,   daae  deraelbe  in  denjenigen  Mualieln 
im  Keyk<^fes  sa  anchen  aei,  durch  deren  Kontralttion  die  Stimm- 
ritte  Tsrengl  wird,   in  Moacvlaa  arjt^enoideua  obUqana  et  trana- 
Tcraas,  wahia  iha  aich  Schart  au  rerlegt.    Bei  anderen  Autoren 
habe  ich    Tergeblich    nach   der  Angabe  dea  apeiiellen   Ortea   dea 
Krami^cs  gcsarbt,  aie  rerlegen  ihn   einfach  in  die  Mnskt^ln  tlea 
Kehlb^fss;    dach   echeint  mir  diese  Frage   nicht  anerheblirli  zu 
ste,  sawle  aaeh,  ab  er  aich  aleta  nnr  aaf  dieselben  Masire  In  er- 
streckt,   ader   aach    avf  andere  aaadelint  eder  Verbreitet ,   aowlt 
anch,    sh  heim  Spaamns  gleliidia   dieae)b«i  oder  andere  Uuitoln 
«rgrifen  siad^*),  ea  wfirde  dadurch  die  Frage  iber  die  LlonUlit 
büder  Kraakheiten  aar  Entachetdang  gebracht  werden. 

Bor  Krap  wird  ia  dea  meiatm  FiUen  durch  atmosphärische 
Eiaftaass  herrorgebracht»  durch  östliche  Windrichtung,  xumal  in 
des  Monaten  September  bis  April«  Welchen  Eigenschaften  oder 
¥ariadaraagea  dea  Oatwiades  dieaea  jedodi  xuiuachreiben  ist,  be- 
darf noch  der  Aufklirung,  nur  so  nel  lehrt  die  Erfahrung,  dasa 
derselbe  sb  aolcher  nicht  immer  daran  Schuld  ist;  denn  suweilen 
ksBMMa  trota  Hagere  Zeit  anhaltenden  Morgenvindea  keine  Krup- 
faila  Tor,  aavellen  nur  teretnielte,  auveilea  in  epidemischer  Ver- 


*}  Von  diesem  Knaben  ist  noch  anzuführen,  dass  derselbe  mit  einer 
so  hochgesteigerten  Hirnthätigkeit  begabt  ist,  dass  er  vom  Schul- 
nnterrichlc  (er  ist  jetzt  7  Jahre  alt)  fern  gehalten  werden  muss, 
um  Ueberreizmig  zu  verhindern,  die  sich  schon  einigemal  sogar 
mit  Delirien  nnd  Krämpfen  geltend  geroadit  hat.  Unheimlich  ist 
es  ansah^en,  wenn  er  sieh  in  die  Gesprftcbe  Erwachsener,  selbst 
Aber  abstrakte  Gegenstande,  z.  B.  Religion  mit  Einwarfen,  mischt, 
die  von  ausserordentlichem  Scharfsinne  zeugen.  Drei  Geschwister 
dieses  Knaben  starben  im  Alter  von  einem  bis  zu  drei  Jahren 
unter  allgemeinen  Krämpfen;  eine  ältere  Schwester  hat  bis  zum 
Alter  von  7  Jahren  den  Krup  10  Mal  überstanden ;  auch  die  Mut-' 
ter  leidet  an  mancherlei  Krampfzuföllen. 

••)  Clark e  (Commentaries  on  the  Diseases  of  Children)  verlegt  den 
Krampf  beim  Spasmus  glottidis  in  die  Stimmritzenbänder.  Ebenso 
Caapari,  Pageuftecher,  Rösch,  Hackmann.  S,  Kin< 
derkrankheiten  von  Coley» 


t90 

breÜQBg*)«  Asch  seidmeii  itch  ntiidi^  Ott«  gkns  betaii^iv 
durch  Häufigkeit  di«Mr  Krankheit  tM^  vihve&d  tle  in  iBdeMA 
ftBt  unerhört  itt.  Se  hihe  ich  Ton  «inem  KoUefen  in  Thal  bai 
Kulm  in  Böhmen  die  Veraichemnf  eiialten,  daaa  er  wihrand 
seiner  dortigen  Tieljihrtgen  Wirkaamkeit  nach  nicht  Einen  Umf^ 
kranken  geaehen  liabe. 

Mitinter  genügt  ein  ganz  kiner  Anfenthalt  diq^anirter  Kl»* 
der  im  Freien  bei  Ostwind  inr  Entatehang  der  Krankheit,  auf  dar 
anderen  Seite  habe  ich  nie  beobachtet,  daaa  aolche  Kinier  a»- 
krankt  waren»  wenn  man  aie  wihrand  dea  Morganwindaa  Im  Zin»- 
mer  behielt.'  Die  Freiem  der  Krankheit  in  den  Monaten  Mai 
bis  ificl.  August  gegen  die  übrigen  &  Monate  differirt  sehr  ba* 
deutend.  In  Berlin  starben  Innerhalb  der  10  Jahre  163SbUt8&T 
während  der  Sommermonate  an  Krup  232,  alao  jährlich  23,29  nnd 
monatlich  5,8  dnrehschnittlieh ,  dahingogen  in  danMonalen  Sap» 
tember  bia  Ind.  April  772,  d.  i.  im  Durchachnilta  jährlich  T7,2 
und  monatlich  9,05,  mithin  ▼eibielt  sich  dia  Häofigkeil  In  iek 
beiden  ZeHabsehnittan  wie  100  :  164,0.  In  meiner  Praxia  kom- 
men Ton  90  FaUan  auf  die  boiden  Zeitränme  resf.  21  «nd  09, 
d.  i.  auf  den  Monat  im  Dnncbachnitte  5,25  nnd  8^62  oder  im 
Verhältniaaa  wie  100:1043.  Diaae  beiden  RoanltaU  attmmon 
merkwürdig  überoin,  dach  ist  dabei  in  erwägen,  daaa  daa  oaalof» 
aich  auf  Todesfälle,  leUtares  auf  KrankheitaflHo  baaioht. 

Zu  den  Dispositionen  tum  Krup  gehört  Tor  Allem  das  kind- 
liche Aller  und '  iwar  yom  Anfsnge  des  2.  bis  sum  Ende  des  7.  Le- 
bensjahres. Vor  Ablauf  des  ersten  Jshres  hebe  ich  ihn  unter 
90  Fällen  nur  6  msl  beobachtet ;  nach  dem  ?•  Jshre  7  mal.  in 
dem  obenerwähnten  Zeiträume  Ton  10  Jahren  starben  in  BerUn 
nur  6  in  einem  Alter  über  15  Jahren  nnd  1004  «nter  15  Jahren. 
In  Verhältniasaahlen  anagodrflcki  vorhalten  eich  in  nteinar  Praxia 
die  Krnpfille  im  ersten  Lebansjahre  an  der  Ckaammtaabl  wie 
100 :  1500,  und  die  nach  dem  7.  Mirc  wie  100 :  1285,7. 

Ferner  gehört  au  den  Dispositionen  das  männliche  Geschlecht. 
Von  1004  an  Krup  im  mehrerwähnten  Zeiträume  in  Berlin  Tor- 
storbenen  Kindern  waren  545  Knaben  und  459  Mädchen  oder  im 
Verhältnisse  fon  108,7:100.     Nach  einer  Mittheiinng  Ton  An- 


*) -Albers   sah  tu  Bremen  im  Atigost  bei  warmer  WMterabg  eine 
fast  epidemische  Verbreitung  des  Rmt»^. 
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dfftl  «)  JkttMii  nf  293  Kmken  218  MUAui  td«  134,4  aif 
lOOl  la  M0iiiBr  Praxii  tteltt  tidi  4m  Teriiiltiiiit  wk  47  sa  43, 
1  i.  wie  1093  *•  100  Iieraiii. 

Ob  die  eianaligf  Brkrankang^  tili«  DispftilltB  yarückiasM, 
•der  »ir  iii#  kintgtrsn  Erknnkangen  anf  atner  iodirUiieUcii  Dis- 
paiilioB  mm  Knp  kervkan,  wage  ich  nicht  ss  «Dtacheiden; 
wabradiaiilUch  fadat  bM4arlei  aUtt  Jadanfalla  aber  ctaht  fest, 
diac  Kiader^  welche  einmal  Tom  Kcnp  befaUen  wurden,  davon 
epiler  öfter  hairageaiicbt  werden.  Die  BeaUttignng  hat  wehl  jeder 
beachifligU  Aral  in  aeiner  Praxic  gefenden»  Sa  iai  nichts  Aas- 
sirerdenüicliee^  dam  ein  Kind  10 mal  rom  Krap  befallen  wird; 
■»in  eigenea  dreijihrigee  Kind  hat  ihn  innerhalb  1  '/^  Jahren 
sehen  7  mal  gehabt.  Nicht  mllen  diapeniren  alle  eder  mehrere 
Mindee  decaelben  Familie  lam  Ktop  nnd  werden  innerhalb  kurier 
Xeit  dav«n  befallen,  se  daas  Golia,  Kepp,  welcher  innerhalb 
14  Tegra  14  Kinder  demelben  Famiite  en  dem  Kiwp  aterben  sah, 
Heseaalain  nnd  Härene  Kentagloaitit  behaupten,  welcher 
Indral  wnd  Andern  wideraprechen*  Anf  der  anderen  Seite  lehrt 
die  Briahmng,  daae  Ton  mehreren  Geachwiftem  unter  denselben 
sehidlicben  (Wittemnge-)  Einlfissen  das  eine  rem  Kmp  befallen 
wird,  vihrend  daa  andere  mit  einem  leichten  Katarrh  davon 
kenwit.  Nach  Berndt  eoU  der  Krnp  in  wehlhebenderen  Ständen 
aeltener  Torkemmen,  als  in  inneren;  meine  Wahrnehmung  wider* 
iprichi  dem,  denn  wihrend  62  Kinder  wohlhabkderen  Eitern 
angekorten,  hatten  28  dieaen  Venng  nicht,  genoeaen  nicht  die 
erferderiiche  Seigfalt  und  Pflege  wie  jene.  Auch  kamen  gerade 
unter  den  erateren  fast  nur  alleia  wiederholte  AnfUle  bei  den«- 
aethun  Kindern  for,  obgleich  aidli  dadurch  die  Sorgfalt  um  dieaa 
Kinder  immer  nehr  steigerte,  in  manchen  Fallen  trug  rieUeicht 
ehoB  dleae  veimehrte  Sorgfalt  die  meiate  Schuld. 

Ala  Gelegonheiteuraache  eind  Tonugaweiae  Krankheiten  lU 
b^lruckten,  wekhe  den  Kehlk^f  und  die  Luftröhre  treffen,  wie 
Schnrlnch,  Muem,  Pocken,  Kenchhuateu,  Infaenaa,  Katarrh, 
BiMcliiUa,  ao  wie  Erkiltungen,  Tonfiglich  topiache.  Anten«' 
rioth  aah  nach  einer  Ueherechwemmung  der  Ammer  eine  epide- 
mleche  Verbreitung  dee  Kmpe  wihrend  aMhrerer  Monate« 

Ber  Krup  gehirt  unetreitig  in  den  bedenklicheren  Kinder» 
fannhkeiUn  nnd  fendeel  nUjihilch  Tiele  Opfer;  deeh  scheint  die 
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Zahl  4trtelb#ii  gtgth  frükn  tkh  rerringerl  sn  luteA,  was  wir 
wohl  einer  ratioaeliereii  Behenüttig  der  KranUieil  is  Terdukea 
haben.  Viele  Kinder  unterliegen,  weil  die  KreaUieil  Ten  dehi 
JEltern  nicht  gekannt  und  für  nnbedentend  in  ihrem  Beginne  ge- 
halten wird.  Je  allmähliger  aie  aieh  entwickelt,  eder  je  BMhr 
die  Renii8ai4>nen  den  Intermieaionen  aich  nähern,  nm  ao  apiter 
wird  &ritliche  Hülfe  geancht«  Auch  den  unerlahrenaten  Elten 
ffillt  der  aeltaame  Ton  beim  Hnaten  auf,  aber  ea  iat  Recht  ^  dia 
Kind  ecblift  nach  dem  Anfalle  wieder  mhig,  aeigt  auaaerdam 
keine  beunruhigenden  Symptome,  ja  gegen  Morgen  wird  aogar  der 
Husten  selten,  daa  Kind  erwacht  aiemltch  heiter,  hat  i^pettt, 
aptelt  und  gebehrdet  aich  wie  in  gesunden  Tagen;  aber  in  der 
nächsten  Nacht  emenem  eich  die  Anfalle  mit  geateigerter  Heftig- 
keit; noch  iat  yielleicht  Hülfe  mdgUeh,  wenn  aie  nicht  abarmahi, 
bis  zum  nächaten  Horgen  oder  noch  weiter  yerachoben  wird*  Aber 
leider  geachieht  dieaee  gar  au  oft,  und  der  Ant  kommt  nun  ent- 
weder zu  einem  aterbendea  Kinde  oder  die  Krankheit  iat  doeb 
achon  zu  einem  selchen  Grade  entwickelt  und  die  Krtite  aiad 
achon  so  weit  eradidpft,  daaa  er  den  tödtlichen  Aufgang  nur  aal- 
ten noch  an  Yerhfiten  yermag.  Am  günstigaten  atelli  aich  dio 
Prognose,  wenn  die  Hülfe  gleich  im  Beginne  der  Krankheit  ga- 
aucht  und  geleistet  wird;  je  später,  deato  bedenklicher  wird  aii« 
Ferner  kommt  in  Betracht  ^  ob  die  Krankheit  einfach  oder  kom» 
plizirt  iet;  Scharlach,  Hasern,  Pocken,  Keuchhusten,  InUnen^a 
Terschlimmern  sie  bedeutend;  Katarrh  macht  aie  eben  nicht  go- 
flhrlicher^  wird  der  Krup  beaeitigt,  so  pflegt  der  Katarrh  noch 
einige  Zeit  fertaubealehen  and  keine  erhebliche  Bertckaichtigung 
tu  erheiachen.  Kurz  Torhergegangener  Anfall  von  Krup  bedingt 
die  Bedeutung  des  nächsten  keinesweges,  de  die  Patienten  aiak 
sehr  rasch  ron  dem  Sturme  erholen ;  bei  schwächlieban  und  krink* 
Uchen  Kindern  macht  dieses  freilich  eine  Ausnahme«  Das  Alter 
hat  nach  meiner  Erfahrung  keinen  weaentlichen  BInfloaa  auf  den 
Verlauf  der  Krankheit,  doch  mdchte  das  frflheale  Lebenaalter  Wohl 
hlerron  eine  Ausnahme  machen;  aber  glflcklicher  Weiae  komnat 
aie  in  den  eraten  Lebenamonaten  nur  äusserst  selten  Tor«  Aelten 
Kinder,  etwa  Über  4  Jahre,  erleichtern  die  Behandlung  aehr,  wtil 
aie  Vorstellungen  und  Drohungen  achon  zugänglich  alnd,  wohia- 
fegea  bei  jängeren  Kli^dern  daa  Beibringen  ton  Annei,  dea  wi- 
derwärtig achmeckenden,  achwefelsaueren  Kupferoijdea,  oft  kedea- 
lende  Schwierigkeiten  rennacht»    A,ueh  ton  Seiten  dar  Konati- 
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Mmb  dei  Kiii4et  hibe  ick  keinen  Einflttis  auf  die.  Krankheit 
vikrgenoawea;  die  Attiichten  sind  dartter  Jedach  getheiU,  Siniga 
kalUn  die  Krankhtil  bei  krinigan  Kindarn,  Andere  bei  acliwich- 
lldm  Kr  gefUNrlidier. 

Van  dar  griiaten  Wichtigkeii  ffir  die  Pragnoae  ist  der  Ciia* 
rakter  dar  Epidcnie.  Zuveilen  tritt  die  Krankheit  mit  gani  aus- 
feieiaknatar  Henigkail  nnd  rapidem  Verlanfa  auf,  auweilen  ent- 
wickelt aie  airb  langsam  nnd  erreicht  erat  nach  einigen  Tagen  die 
Ibka/  weicka  in  anderen  Pillen  schon  nach  eben  ao  yial  Standen 
•riangt  wird'.  In  manchen  Epidemieen  neigen  fast  alle  Fälle  znr 
Aasachvitsnag ;  dieae  au  Terhindern,  d.  h.  Tarher  xu  heilen,  oder 
sie  viadar  an  entfernen,  Ist  die  vnerliaalicha  Bedingong,  der  Hel- 
ling. Hat  nann  den  Kmp  baaaitigt  nnd  yermag  die  Paendomem- 
bffan  nicht  veganachalbn,  aa  tritt  dar  Tod  nnfahlbar  ein;  die 
Membran  nbar  wagsnachaffaa  gelingt  avf  medikamentöse  Weise 
niakt  aft  und  arCardert  die  Oparation,  wenn  es  dun  nicht  auch 
sckan  ia  apit  iat  . 

Nntarhnilwig  lai  beim  Krap  gawiu  inaaerat  aalten,  wird 
ran  Vialaii  nogar  ginaUch  in  Abrede  gaalelll^  doch  hat  Jnrine 
Isi^la  nB^afttkrt 

Dia  Starbliahkeit  richtet  aich  nach  den  oUgf n.  Momonten, 
besandan  nach  dam  Charakter  dar  Epidemie;  aonnah  aind  auch 
«a  faodiiadaaaB  Bnanltata  dar  Bahandking  an  benHhailen.  So 
kOta  6«  IIa.  nntar  252  Kanpflllen  56,  ein  andaraa  Mal  (im  Jahre 
1806)  nnter  47  Pillen  8  Todesfälle;  Antenriath  retteU  in 
einer  EpMemia  Alk.  In  Barlin  atarban  in  den  10  Jahren  1838 
-1817  nm  Kmp  1004  bei  91807  TadaaflUan  «barhbnpt  nnd  he! 
48B62  TodaaflUiin  im  Alter  nnter  15  Jshren,  mithin  mhalten 
sieh  He  an  Kmp  Varaterbenen  sn  diaaea  beiden  Zriilen  wie 
1:01«4  *d  wia  1:483.  ^  »tarban  mUhin  im  Dnrchachnitto 
jibriidi  In  diaaem  Zeltranma  100,4.  Im  Jahre  1850  batrag  diaaa 
StarUlcfckeH  in  9  Mtoataa  186.  Um  einen  HaaaaaUb  inr  Be- 
«Ikailug  dar  Biaarti|;keit  dea  Kmpa  in  Barlhi  an  gewinnen, 
bedirfta  ea  aUerdinga  dar  KenntnIas,  wie  Tlela  Kinder  in  dem  an«i 
gaÜhrten  Zeitranma  überhaupt  an  Krap  erkrankten;  Jedenfalla 
aber  iat  ana  diesen  Angaben  zn  entnehmen,  dam  dieae  Krankhail 
dart  aiemtich  hanfig  rarkominen  musa  und  Tlela  Opfer  fordert, 
wenn  man  erwägt,  wie  in  Berlin  In  intitcher  Hinaicht  fir  alle 
Klassen  der  Be?dlkerang  durch  Krsnkenanstallen,  Krattkanraraine, 
Araienirite  u.  a.  w.  geaorgt  «ml  iratllaha  Hilfe  hei  der  enormen 
x&iv.  taaa.  13 


Amahl  ron  Aenten  l«ichl  und  «clnien  su  erreiclMB  kl«  Id  Mei- 
ner JAraxit  kommen  tuf  90  Fllle  ron  Kro^  13  Toderfille;  vo« 
dieaen  aind  jedoch  8  Fälle  in  Abng  m  bringen,  wo  meine  HMfa 
entweder  in  einem  Stadium  der  Krankheit  in  Anspruch  genommea 
wurde,  daa  jede  Anaaicht  auf  Lebensrettung  auMchloM,  oder  wo 
andere  Krankheiten  oder  Nachliaaigkeit  in  der  AnsCIhmng  nofaior 
Anordnung  den  günstigen  Erfolg  yereitelten.  Es  bMhen  so- 
nach 5  Todesfille  bei  82  Erkrankungen  d.  i.  1 :  16,4  =  6,1  pCtw 

Ob  es  eine  Prophylaxis  des  Krups  gibt,  wage  kh  nicht  m 
entscheiden.  Einigemal  habe  ich  Kindern  mit  t^deutendor  Diopo- 
sition  an  dieser  Krankheit  lingere  Zeit  kleine  Gaben  sdnr^ol» 
saures  oder  essigsaures  Kupfer  nehmen  lassen.  Das  oino  Khi4 
hatte  die  Krankheit  btraita  9  mal  iberstanden,  als  ea  daa  Schati- 
mittel  beliaffl ;  ein  halbes  Jahr  nachher  hatte  es  noch  einen  Itlck*^ 
ten  Anfall;  seit  der  Zeit  (5  Jahre)  Ist  es  da^on  befreit  goUiohon. 
Ein  zweites  Kind  hatte  die  Kraiikhtit  6  mal  gehabt,  nla  Ihm  dno 
Prophylaktikum  gereicht  wurde,  es  bekam  ebenfalls  nachher  noch 
einen  schwachen  Anlall,  doch  ist  seit  demaelhen  die  Zeit  noch 
zu  kurz,  «na  über  den  Nutzen  des  Schutamitlela  ein  Urihell  flHen 
zu  können.  Ueberhaupt  mfisaten  in  dieser  Hinsicht  noch  wettere 
Erfahrungen  .gemacht  werden. 

Unerwähnt  will  ich  hierbei  nicht  lasaeti,  dass  im  Volke  ine 
Tragen  einee  bläuseldenen  Florbandea  um  den-  Hab  ala  Sehnt»- 
mittel  gegen.  Brtaie  flberbaupt  betrachtet  wivd,  mit  welehesn 
Rechte,  weiesi  ich  nicht.  ... 

In  Mchteren  Fillon  von  Kmp  genügt  sehr  hauBg  zur  Beael«* 
fig&ng  desselben  wanne  HHch  mit  rieiem  Zucker,  die  man  flen 
Kranken  reichlich  zu  tridcen  gibt,  wodurch  ein  baldigen  Schwann 
erzeugt  wird,  in  schweren  Fillen  reicht  men  ab«  damit  nldlt  ane. 
Mermlt  hat  Dr.  Itzigaohn^)  noch  die  sogenannten  FdeeenltaV 
edien  Umachllge  um  deh  Bils  rerbulnden  und  will  ä^t  dieae  Weiae 
alle  KmpfUle  geheilt  haben.  Nach  einem  Aufsalze  in  der  medi- 
zhiiechen  Vereinszeitung  rom  Jshre  1848  hat  er  jedoch  mglekii 
auch  noch  echwefdsanres  Knpferoxjd  gereicht,  ehenfaUe  mit  ntti- 
echlieaslich  gftnatigem  Erfolge.  DIeMiM-  undWaeaerirar  echelat 
dodi  wohl  nicht  überall  auagerekht  zu  haben.  Ich  eelbet  hebe 
mich  in  manchen  Fällen  der  nassen  Umechlige  nebenbei  bedleat, 
doch  mit  Hinweglassung  der  Milch ,  da  dieaelhe  mll  dem  Kupfer« 
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Vftri«!  sidk  nUbi  TOTMgt;  tineB  beiandmn  WotUi  kti&ft  ich  A^ 
m  UMBckligiB  jedoch  nkhi  Mkgoi,  walwiielimkir«  Btsteraig 
Int  ■»•?  «ar  erst  sack  dan  Crabraaelie  dea  Kapfara  ain. 

Asch  iia  oft  fewachaeUeii  kaltan,  naaaan  Uaiadiliga  aiod  in 
laichtarin  Fittta  km  nad  wiadar  allein  aoaraickand« 

Der  kalUa  Uabargiaaanngen  nack  Landa  kaba  ick  mich  in 
vanwatfaUan  Fillan  neben  dem  Gekrancka  daa  Knpferi  zuweilen 
kafteni,  ja4#ak  mit  glflcklicken  Erfolge  nnr  in  einem  Falle,  desifn 
ick  nnlen  naek  aaafllirlirker  gedenken  werde.  Atiein  daranr  mich 
an  varlnaaeSy  kaka  ick  nock  nleki  gewagt,  anck  nrürde  niiin  dabei 
gtwiaa  Mif  graaaa  Sckwferigkeiten  atoaaen,  da  die  Ehtta  finem  so 
anaaamrdaBlIicken  Mittal  nnr  aakr  ackwer  ikre  Ztiäiiinmung  ^then 
wirdan,  kavar  nickt  ackon  andere  erfolgten  angewendet  aind,  Glei« 
ckan  Widaiatand  wirda  man  kagegnen,  wallin  man  den  Luflroh- 
faBaakaitt  ab  4aa  knnpUickttckcta  HfilttmiUal  keim  Kmii  in  Än- 
kaiagaa,  wie  aa  Tan  makfaran  framdaiackaB  Aanten,  na- 
Brdtnnnean  nid  Tronaaaan,  an  gaachaken  acheint. 
8a  langa  wir  nack  mit  änderen  Mklaln  anmakhan,  dfirfle  die 
Opacntann  knnptaicklick  fttr  dia  Falle  anfrabewakran  aain,  wo  wir 
aina  Paandamaadbran  anf  aiidara  Waiaa  nickt  an  entfernen  rerme- 
fan*)  }  dock  dfirfan  dia  Varancka,  aie  dnrck  Bracken  in  entleeren, 
nndb  nkkt  an  lange  CartgeaaUt  weiden,  am  allerwenigaten  aa  lange, 
kia  kain  Brbrackan  mekr  erfolgen  will,  weil  aladann  aekon  Läh- 
nmnf  daa  Yagna  eingetreten  iat.  Oekar  dia  Erfolge  daa  Lnflrdh- 
ranachnitlea  dar  franiöaiackan  Aenle  feklt  ea  mir  an  genaneren 
Angakaa  nna  dar  neneren  Zeit,  diejenigen  aber  «na  frikerar  Zeit 
dwckEillieinndBartkei**)  aind  kaineawagea  ala  baaandera 
ginatif  in  betrncktan,  faUa  die  Operation  niAt  erat  nack  arfaif* 
tar  Anwandnng  anderer  Mittel  in  Anathnng  kaa^  waa  inBatrackt 
der  groaaen  Vorliebe  ffir  diese  Operation  wenigatena  bei  Breton«' 
na  an  nnd  Tronaaean  aick  kanm  Toranaaetsen  liaat.  Von  159 
Oparatinnan  waren  nnr  39  oder  24,53  Proient  mit  glficklickam 
BrIUga  gdn^^nt,   120  oder  75,47  Prosent  endeten  dagegen  tddt- 


*)  Handbuch  der  Kinderkrankheiteo.    Deutsch  von  Krupp.    Leip- 
zig 1844. 
**)  An  welchem  Zeichen  ist  zu   erkennen ,   ob    beim  Krup  Pseudo- 
membran sieb  gebildet  habe,  oder  nicht,  —   wie  weit  sie  sich 
erstrecke,  ob  sie  durch  Erbrechen  wegznschafnen  n.  s.  w.? 

Bohrend. 
13* 
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licL  WkHiümtoiWiagff  irt  ilto  TracteeMd«  ib  eifc  wiMxtlK^ 
liehet  Mittel  lä  der  Behandluf  dct  Krips  sub«lracliteii,  du  aelM 
da  noch  maochen  Kinde  daa  Leban  au  retten  ▼armag,>waMi  an« 
dere  nna  im  Stiche  laaaen,  namentlich  wenn  nach  Beaaitignng  itM 
Krampfes  die  Lebensrettong  Ton  der  Bntfsmvng  dar  Paendomam- 
bran  abhingt.  Von  der  inasarslen  Wichtigkeit  für  die  Operation 
ist  unstreitig  die  richtige  Bestimmnng  dea  Zeitpnnktea  ihrer  An* 
Wendung;,  an  spät  angewendet  iat  sie  «nnits,  wenn  man  sie  nicht 
als  Mittel  snr  Erleichlernng  der  oft  insserat  qnalvoUen  letitea 
Lebensstuoden.  betrachten  will;  au  frih  in  Anwendung  gahaachi 
ist  sie  unstreitig  ein  Tiel  bedenUtcherer  Missgriff,  dt  der  opora« 
tiye  Eingriff  keineswsges  so  nnbodeutend  bt,  als  er.  tob  Manche« 
dargestellt  wird.  '  Es.  werden  eich  achwoHich  aligamoin  giWg« 
Merkmale  fdr  den  Zeitpvnkt  der  Operation  ongcken  laaaon»  ao  tM 
muss  aber  maioet  Ansiaht  nach  featgahalton'  worden,  da«  dio 
Brechen  erregend«  Wtffkabmkeit  doe  Kipfera  nodi  aialit  ginallch 
erloschen  sein  darf,  in  welchem  Falle  bereite  Paralyao  ttngotrotaa 
ist;  auf  der  andieren  Seito'abar,  wenn  das  Kupfer  noch  seine  toHo 
Wirkung  inssert,  sind  wir  noch  berechtigt,  au  hol»,  durch  daa«- 
selbe  allein  Bilfe  au  schsffien,  dan  VM  jedoch  anagaachloaoon» 
wo,  wie  bereite  erwttnt,  ekie Peendomembran  nur  auf  operativem 
Wege  entfernt  werden  kann,  kh  aelbat  bin  etwa  Tierasal  In  dar 
Lage  gewesen,  die  Lebensreltung  von  der  Operatloo  erwarten  m 
müssen,  da  der  Krampf  baaeiligt  war,  die  Psepdomsmbrsn  ahcri  rom 
deren  Anwesenheit  ich  .glaubte  nbertevgt  aein  an  dftrfan,  aaf  an» 
dere  Weiae  nicht  eiiKcrot.  «erden  konnte;  aber  ungeachtet  aüar 
VoMtollHngen  .  konnte  ich  die  Erlsubniss  aur  Operation  nicht  er- 
langen und.  die.  Kinder  erlagen  drr  Krankheit;  nur  in  Einem  Falle 
dttffte.dch  »iah  aach  demToda  ton  der  Anweaenheit  derMerfibran 
Aoitteugen.'  » 

In  den  Yoa  mir  behandekeo  Fällen  habe  ich  nur  ein  Mal  Blut- 
egel nebeta*  dem  Kupfer  angewendet ,  weil  aie  bereits  von  einem 
anderen  Ante  rerordnet  waren ,  jedoch*  erfolgloa ,  das  Kind  starb. 
In  zwei  anderen  F&Uen  habe  ich  noch  Moschus  rerordnet,  weil 
ich  Tom  Kupfer  keine  Hülfe  mehr  erwarten  konnte,  jedoch  eben- 
falls erfolglos.  Auch  Goldschwefel  und  Tinct.  Pimpinellse  rer- 
mochtrn  in  einem  Falle  nichts,  wo  das  Kupfer  erfolglos  blieb.  In 
allen  übrigen  Fallen  habe  ich  mich  fär  den  innerlichen  Gebrauch 
allein  auf  schwefelsaurea  Kupferoxjd  bcKhrinfct.  Anfangs  gab 
ich  dasselbe  in  PulTerform  au  gr.  jj  p.  d.,  fand  die  Auldaung  aber 


im  - 

Uli  fttigntUr,  veü  ttanÜafiabt  UiAin  Bich  dtr  je^Mmaltg^n 
yffingiicfckait  desKlrpert  fit  das  Hiltel  au .  ipodifisican  Termaf. 
Idi  laaaa  die  Avidaung  in  eiitr  Stinke. yan  6  bia  8  Grjiti  auf  Aw 
Uflie  daatiliirtea  Waaaat  baraitcji  und  reiche  da?en,  je  nach  dem 
Altar  «od  ja  Daahdam  laichtet  oder  achvarar  Brachen  er rol|,a,  ei- 
BCB  Kaffee  —  oder  halbcB  bia  ganieo  ^Eaalaffel  toU;  weim  dui 
BrbrecheB  Bkhi  in  eiBigea  Minuten  einiriU,  ao  wird  noch  tine 
Gabe  hiBterher  gaachickt  uad  daa  nicbaie  Mal  gleith  rin^  grös- 
aara  Q«aBlitit  gegeben.  Daa  Brechen  iat  nicht  de#  Zueck,  gan* 
dern  daa  Maaaa,  in  welcher  Sllrke  daa  Kupfer  in  geben  sei,  ob- 
glaick  die  ErKhültemng  beim  Brachen  aelbat  abenfalla  im  g^ünitl- 
gcB  Wirkung  beitrigt.  Je  heftiger  die  Krankheil  iat,  deito  ra- 
achcr  ttnd  hinfiger  laaaa  ich  die  Gaben  auf  einander  folgen.  Ati- 
Canga  pflege  ich  alle  10  bia  15  Minuten  eineDoaia  xu  geben  und 
iwar  4—6 — 8  mal,  je  nachdem  aich  frfiher  edar  apäter  Nachfass 
dar  heftigeren  Sjmptame  wahrnehmen  laaat.  Zuerat  wird  der 
Haaten,  wenn  er  überhaupt  häufig  und  heftig  war,  mitasiger  und 
•eHener,  dann  der  Athero  leichter  und  die  Beangatignng  geringer. 
Diaaaa  friti  mitunter  achon  nach  dem  ersten  Löiffl  Arznei  ein. 
Ea  Jial  oft  graaaa  Schwiarigfce it,  den  Beginn  dar  Beaaerung  wahr* 
iBBehBien,  doch  hat  ea  auch.nirhta  auf  aich,  ab  man  eine  G»tM 
mehr,  reicht.  Am. apitesten  tritt  eine  Verindernng  dea  Kruptonca 
aiB,  din  aich  ao  eineni  feinen  Knistern  erkennen  liaat.  Doch  hüte 
BMB  «ich,  ein  dautlichea  SahUimraaaehi  damit  lu  ferwechaehi, 
weiches  nicht  eelten  Bach  dem  Erbrechen  durch  Huatea  hörbar  ge- 
macht wird,  dar  Schleim  befindet  aich  oherhalb  dea  Kehlkopfes 
wmi  wird  im  Rachen  durch  da\  Kupfer  theila  fceldst,  theila  er- 
leBgt.  Nach  mairmaligera  Erbrechea,  wenn  aich  der  Athem  ge* 
beaaert  lind  der  Huat^n  aufgehört  hat,  ist  man  bei  kleinen  Kin- 
dern, die  nicht  auf  Geheiaa  huaten,  nicht  Tcrmögend,  aich  über 
daa  Stand  dar  Krankheit  Anfachlnaa  au  Tcrachaifen,  da  wir  dieaes 
Bar  durch  die  Beschaffenheft  dea  Teaea  erlaagen  köanen«  Zn  die* 
aeai  Behafe  iak  man  geiwnngen,  Aranei  an  reichen,  weil  beim 
Brechen  in  der  Regel  einigemal  gehuatet  wird,  oder  wir  erreichen 
aaeerea  Zweck  auch  achon  durch  die  Drohnng  mit  Aranei,  weil 
die  Kleinen  aua  Furcht  Ter  dem  üblen  Oeachmaeke  weinen  und 
hierbei  der  Ton  hdrbar  wird.  Aeltcre  Kinder  huaten  auf  Verlan»- 
gea  and  man  liaal  ale  auror  tief  eineihmen  und  «diei  Laft  krifltg 
auaatosaen.  Sind  die  angegebenen  Merkmale  der  Beaaerang  ein* 
gettctea,  ^  «eiaht  man  die  ArsBCt  adteaar,  alle  20  bb  30  Mi- 
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Torachreitet;  doch  y^tga  ich  in  «chwt rer«ft  FWen  die  Armd  tmA 
dißa  noch  urelituridLicIi  hfUmgth^m^  wenn  auch  kein  ZeidMi 
dea  Krups  mehr  wahrzuMbnion  isl,  weil  an  »Iditteii  Abende  n-^ 
wetten  ein  KückfalL  aurtritt;  geechiekt  dieaee  dennech,  so  Mfiaaea 
die  Gaben  iich  wieder  rascker  feigen;  Ueikt  er  ans,  eo  wird  nnn 
auch  keine  Arznei  weiter  gereicht.  Es  ist  aalkstverstindlich,  daaa 
m&n  aueh  die  Quantität  der  einielnen  Gaben  Terringert,  wenn  die 
Kratikheit  zurucbach reitet,  weil  damit  die  Torpiditit  des  Magea» 
abnimmt  und  das  Brechen  daher  leichter  nnd  echneller  erfolgt« 
£a  ist  anzuempfeblen,  die  kleinen  Pattenten  in  der  iwellen,  aeibai 
dritten  Nacht  nicht  ausser  Obbnt  u  lassen,  mn  einem  etwaigm 
oeoen  Anlalte  aogleich  zn  begegnen,  der  jetit  kanm  mehr  ala  swei 
Gahen  Arznei  in  Anspruch  nimmt.  In  gana  schweren  Fillen,  wenm 
nach  12  und  nuch  mehr  Stunden  in  der  Beachaffenbeit  dea  Tenan 
eine  Aenderung  kaum  wahrgenommen  werden  kann,  laaae  man  den 
Mnth  nicht  altiken  ;  oft  tritt  gana  nnerwartet  nnd  pUtalich  eine 
auffällige  Besienirig  ein  nnd  man  wird  ffir  aeine  Mfihe  nnd  Sorg*- 
falt  auf  das  Glänzendste  belohnt.  In  aolchen  Fällen  besserten  akh 
xwar  schon  Anfangs  alle  Symptome,  nur  der  TerhingnissTolla  Tott 
blieb  derselbe 4  aber  er  mvaa  nna  auch  warnen,  in  unserem  BifaB 
nicht  zu  erkalten^  denn  der  Feind  seblifl  nnr  imd  kann  jadoft 
Augenblick  ,  wenn  wir  aorglos  das  Weitere  der  Natnr  ttedaaaam 
wollen,  mit  erneuter  Heftigkeit  herrorbrechen  nnd  «na  die  Bento 
in  entreiascn  drohen,  die  wir  schon  sicher  geborgen  wibttten« 
•Tritt  dieses  ein^  nun^  dann  nnr  lurifüg  wieder  eingeKhiitlen  $  lak 
die  Torpiditit  de«  Magena  nicht  hedetttend  hoher  gestiegen,  erfolgt 
nur  auf  rcichüche  Arzneigaben  nach  ergiebigea  Brbreehen,  so  hn« 
ben  wir  bald  wieder  featen  Fnaa  gefaaat  und  dflrfen  die  Hofimaif 
dea  Siegea  nicht  ainken  laaaen.  Sollte  aber  kein  Erbrechen  oder 
nur  nnbodentondea  erfolgen,  so  steht  die  Sache  allerdingi  acUimm 
nnd  wir  können  vom  Kupfer  nun  kein  Beil  mehr  enrat ten.  DaiMi 
mögen  wir  iwiachen  Tracheotemie ,  kalten  Uebergieasnngen  «sd 
Moachna  wählen.  Letitere  Mitlei  atellen  auweilen  die  Ensagbar- 
keil  dea  Hagena  wieder  her.  Einen  Fall,  wo  durch  Moachna  ms« 
ter  den  ungfinatigaten  Umatinden  das  Leben  noch  gerettet  wnrda^ 
eeiahlt  Stnbenrauch  ii|  aeiaer  Inauguraldissertation.  Da  die- 
aelbe  nicht  In  den  Buchhandel  gekommen  ist,  So  dürfte  es  ango« 
measen  sein,  den  FsU  etwaa  nihar  nutantheikn. 

BlntoBtiiehmigen,  Breehwcanalein,  achwaielainrea  Knpfer»  BU-. 
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r,  Qmtcfaa«r  bi  Sdbt  tid  twlww  kMaa  Büamii^  ga- 
kiA%,  aWr  di«te  ilekt  plotolich  ilin,  ei  tritt  •ine  kedrohlidie 
Wudmkg  m  Sdüiwnmn  mb;  Patietttfai  koUabirt,  dai  Geiicht 
yM  ttrid»  die  KxUU  ackwiadtB,  der  PuU  wird  weick  and  frrquenl, 
die  Reapintioii  möksa»  «nd  aekr  rermekrt,  der  Hvslen  Iritt  pir^ 
•i|«Mtiack  in  kinertn  Ziriaekenriiimeii  mit  aolcker  Geweilt  auf» 
daas  SratickiiDg  zn  dreken  ackeint;  die  Auakaltation  trgibt  in 
VaidMi  L«BfeB  Taüknlirea  Raaaeln,  in  Kekikopf  und^ 
aber  pCaifeiidea  Raaeela«  Jetxt  wurde  a«m  Heackua  geschrit| 
mad  dareo  Tieiina]  deaTagea  4  Gran  gegfeben  —  mit  dem  g\ü 
Mckstan  Erfolge:  Abende  ackon  katte  der  P^Ia  Frequenz  iril 
Wticfcfeeit  Tarloren,  die  Augen  waren  nickt  mekr  matt^  die  Atk- 
innf  war  freier.  Wikrend  der  Nackt  wvrde  aUt  derselben  Be- 
kaaAwag  ferl^fakren,  und  innerkalb  8  Tagen  war  die  Geannd- 
kait  TaUatlntig  wieder  kergeatellt.  —  Die  kälte  Uebergieaanng 
atellte  in  einem  anderen  Falle,  deaaen  anten  neck  näher  Erwäh- 
naag  geackekea  wird,  die  faal  erloackene  Reizbaikeit  des  Magens 
wieder  kor;  ea  erfolgte  kein  Erbrecken  mekr,  Tiehn^kr  äusserte 
daa  Kvpfer  adne  Wirkang  auf  den  Daraikanal,  wobei  die  Krank- 
keit ridi  Teraekiimmertev  Ab  dar  DarckfaU  aafgekört  kalte,  konnte 
wiadar  lam  Kapfer  gegriffen  werden,  dock  wurden  die  Uebergiea- 
aaagen  ketbekaltea  and  tragen  dflTenbar  lam  ghkkUAea  Aasgange 
der  Kranl|keH  bei.  Nickt  ao  glficklick  war  der  Erfalg  der  kalten 
Utkargieaaangea  in  einigen  anderen  Fällen;  sie  Endeten  mit  dem 
Tode.  Von  dem  eisen  lal  eHrwäkmngawertfc »  daaa  die  boKhwer- 
Hcka,  weitkin  kMaia  Inapfaratien  darck  die  Cebergleaaang  plötz- 
Mck  leiaar,  kiam  ia  der  Nike  kärbar  ward«,  and  dock  fand  sick 
Btck  dem  Tode  eine  F^eadomeaibnMi.  Wodarck  warde  derAtkem 
biaagi?  Uad  wie  iat  die  plätaHcke  Erieickterang  la  erkläreal 
Dock  wokl  aar  darck  daa  aageabUckliokea  Nacklaaa  des  Krampfea! 
Aack  Uer  wa^  an  Stelb  dea  Blreck^ns  Barckfali  getreten  and  erat 
aack  der  Uebergfbaaaag  wirkte  daa  Kapfer  wieder.  Die  indiaiHe 
Operation  warde  rerweigert. 

Ick  kaaa  aickt  oft  genug  erinnern,  wie  riei  in  kckweren 
FÜlen  Ton  de^  Tkätigkeit  aad  Energie  dea  Arztea  abkäagt.  Ef 
darf  aick  nickt  dariuf  beadurinken,  die  pünktlicke  Darreickuog 
der  Annei  nur  zu  empfehlen,  nein,  er  mnaa  selbst  dariber  wacken. 
Im  Aafaage  mnaa  er  eie  selbst  so  lange  darreicken,  bie  die  Ange* 
kMgen  aaa  dem  NacUaaae  der  Symptome  Hoffnaag  gewinnen  aad 
Matk  faaaea,  die  widertiche  Annei  ihrem  kranken  Kinde  aelbat 


tait  Attf«rMid  Vm  ÜnngM  itftd  Ckwdl  btisaMacfto^  wm  mUm 
einem  Eintelaen  gelingl  und  tuveilen   drei  kräftige  Pertonea  hi 

tepmch  nimmt  Die  eine  b&U  das  Kind  la  Armea  und  Beiaea 
I  auf  den  Scboasf,  die  andere  fixirt  den  Kopf  und  drudit  dia 
se  sasammen,  während  die  dritte  die  Hediiin  dnfläaat.  Hier** 
UM  ist  zu  ratheii,  den  Loifel  nicht  früher  au«  dem  Munde  su  eat^ 
fttnen  und  die  Nase  nicht  eher  frei  au  laascn,  bis  virkliGh 
Schlucken  erfolgt  ist,  reil  sonst  die  kleinen  Patientea  achlaaer- 
▼eise  die  Annei  im  Hunde  behalten  und  sie  dsnn  von  sich  .spru- 
deln. Uebrigens  nimmt,  der  Widerwille  und  der  Widerstand  all* 
mählig  ab,  weil  der  fieschmack  der  Annei  Zange  und  Gaumaa 
nirbt  mehr  so  unangenehm  affizirt,  da  Schleimhaut  und  Driaca 
bereits .  davon  Insprägnirt  und  die  Geschmaeksnerrea  abgeatumpfi 
sind.  Nichtsdesleweniger  muss  der  Arzt  den  Krankea  mögiichat 
oft  besuchen  und  jedesmal  in  seiner  Anwesenheit  die  Arznei  rei- 
chen lassen.  In  sehr  sehweren  FäUen  ist  ea  sogar  gut,  wenn  er 
auch  Nachts  noch  einen  Besuch  macht,  weil  dann  nicht  aur  die 
Gefahr  der  Kranrkheit,  aondam  auch  der  Yeraachläsaigung  grösser 
ist.  Krnpkrsnke  nMgeii  lum  Schlafe,  besonders  aber  wonli  sie 
nun  durch  di^  Darreichung  der  Arznai  in  deaMoIbaa  oft  unter» 
brocben  werden  und  durch  daa  häufige  Brechen  allmählig  ermat- 
ten. Auch  die  Angehörigen  yerlangea  nach  Schlaf,  wenn  ihre 
Wachsamkeit  sehen  die  zweite  oder  dritte  Nacht  ia  Ansprach  ge* 
nommen  wird.  Unter  aoichen  Unutänden  muas  lawailea  der  änt 
seine  ganze  Kraft  aufbieten,  um  die  Apathie  uad  die  Indeleni  der 
Allgehörigen  des  Kranken  zu  überwinden.  Ia  aelchea  Fillea  iaft 
es  einleuchlead,  dasa  bei  gröaserer  Entfernung  dea.Aiztea,  in  iti 
Landpraxis,  der  Erfolg  der  Behandlang  eia  sehr  aweifelhafter  «eiA 
muss^  wena  er  »es  nicht  entweder  mit  TerstäaAgen,«  folgaanMa 
Leuten 'ZU.  thun  hat^oder.ao  lange  bei  dem  Kranken  Uelben  kaan^ 
bia  der  Erfolg  gesichert  ist  idi  habe  auf  dieaa  W«iae  drei  Pa- 
tienten auf  dem  Lande  rerleren,  weil  meine  Anordnung^  nur 
mangelhaft  ausgeföhrt  wurden. 

Es  kann  die  Frage  aufgeworfen  werden:  irie  laage  denn  das 
Kupfer  gereicht  werden  dürfe?  Ich  antworte  einfach?  bia  die 
Krankheit  ^ebobeü'iat,  oder  daa  Mittel  seine  Wirksamheit  reisagt« 
Bis  zu  welcher  Menge  man  ateigen  darf,  habe  ich  bereite  oben 
angeführt,  so  wie,  dasa  ich  nirgends  Erscheinungen  wabrgefloBb- 
men  habe,  welche  einer  achädlichen  Wirkung  des  Kupfers  zuzu- 
schreiben gewesen  wären.      Leichte  Fälle  sind  mitunter  mit  eiai» 
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|Mi  Gran  m  -kfMilIgfb,  «fii-  ^itr  swe|^^li§ej  Brtclieii  iil  bin« 
mcbcAdy  wo  bingigeii  Kbrwe  Fälle  einige  handelt  Gran  in  An- 
ipnich  neknen  md  mehr  «!•  .60 — lOOmaligfi  Erbrechen  notU- 
Ytndif  nuiclian  kdanen»  Hieraus  gebt  «uch  berfor,  das»  nidii  das 
Knpfor»  will  man  ea  nicht  als  apezifiachaa  Krupmittel^  sondern 
Dar  in  aeiner  ElgenachafI  als  Brecbmittel  betracbten,  durch  kein 
aaderea  Brecbmittel  eraetsrn  kann,  namentlich  nicht  durvti  Drecli- 
weinalaio,  der  bald  darch  grosaen  KolUpaua  und  profujie  Parmaus« 
kemngen  kanlralndiiirt  wird. 

Einer  Nackhehandlung  bedarf  es  nur,  pellen,  da  mit  dem  Auf- 
beren  des  Krnpa  in  der  Regel  der  Tolle  Geaundheitsznatand  zu- 
rackgekthrt  iai.  Znweilen,  wenn  Katarrh  foranagegangen,  besteht 
ierselhe  anch  nachher  n»dk  einige  Zeil  mit  Husten  und  lockerem 
AaswnrCe  fort.  Will  man  dagegen  Arznei  reichen,  so  genügt  Sal- 
amk  mil  Karmea.  Zeigen  sich  Entzändungsajmplome,  Bronchitis 
eder  Pnanmonie,  so  Terfihrl  man  je  nach  Intensitit  und  Krank- 
btilsgenlaa.  Erforderte  der  Krop  dnrcb  Grad  und  Hartnäckigkeit 
«ae  längere  Behandlung ,  eo  bleibt  mitunter  ein  bemerkbarer 
Schwächeznaland  sahick,  der  sich  durch  blasse  Gesichtsfarbe,  yer- 
■inderte  Munlerkeil,  Ver drieaalichkeil ,  mangelhaAen  Appetit  und 
Adergeränaclie  charakUriairi.  Ein  leichtea  Eiaenpräparat,  z.  B. 
Ferraa  pematun,  beseitigt  denaelben  in  kuner  Zeit 

Znm  Schlüsse  mögen  noch  einige  Krankheitageachichlen  folgen. 

1}  If»  S.y  2  Jahre  alt,  sehr  wohlgenährt,  hatte  bereits  zwei 
Abende  eimen  eig^nlhftmlicb  klingenden  Hpulen  gehabt ,  am  Tsge 
tker  Ihr  gewahnUä  munteres  Betragen  gezeigt  und  mil  gutem 
Aff«^  l^egaaaan.  Am  dfilten  Abende,  den  27.  Febr.  1852,  wur- 
^a  die  Eltern  jedoch  bedenklich  und  hatten  Verdacht,  dass  ihr 
Kind  wähl  .die  Bräune  haben  könne,  den  ich  denn  auch  bealäligl 
find.  Ea  wurden  in  Zwiacbenräimen  Ton  15  Bflnulen  5  Löffel 
Kipfenolnlion-gereichl,  die  etwa  9  Gran  Cupr.  aulphuric.  enthiel- 
ten. Ea  frfolgte  jedesmal  raaeh  und  leicht  Erbrechen.  Die  Krank- 
heit war  damit  beseitigt,  mit  Ausnahme  eines  leichtfn  Katarrhe 
befand  sich  das  Kind  am  anderen  Tage  g«nz  wohl. 

2)  C  D.,  ein  zweijähriger,  übrigens  geaundcr  Knabe,  befand 
•ich  nach  Aussage  der  Eltern  am  23.  Febr.  1852  ganz  wohl,  na- 
mentlich ohne  Zeichen  von  Krup,  die  ihntn  wohlbekannt  waren^ 
^a  sie  an  dieser  Krankheil  schon  ein  Kind  Terloren  hatten.  In 
der  feigenden  Nacht  gegen  4  Uhr  trat  derselbe  jedoch  plötzlich 
in  sthr  heftigem  Gra|e  auf.      Gegen  Morgen  fand  ich  den   roll- 
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der  Korper  bei  jt.dfm  Alhemxa^e  a«f-  viii  abgeschoben  wirie« 
'Fieber  fehlte.  Die  Arxnei  wurde  Änfangi  alle  10  HiMlea,  dam 
Tiertehtündljeli  imd  halbttuiidlich  gereicbt  und  Jedeamal  Brbreckfii 
Qockiger,  ichfeimigdr  Hasaeii  bewirkt.  Abende  9  Uhr  war  kam 
einr^e  Befljcrung  wahnunehmen ,  weahalb  mit  der  Arne!  aünd- 
Hch  in  ihr  Nacht  fortgefahren  wurde.  Gegen  4  Uhr  aeli  der  Zm- 
■tand  eieh  aoffäElig  gebeaaert  haben,  der  Athem  leichter,  der  Hn« 
iten  lösend  gewonJen  aein  und  der  Patient  Ap|»etlt  gelnaaerl  hi* 
ben.  Gegen  MittHf:  hatte  der  Hasten  jedech  wieder  den  Kmpton, 
kam  aber  selten;  der  Athem  war  weniger  beachwerlich.  Die  An- 
tiei  wurde  iwefitündlieh  gereicht,  bewirkte  aber  nur  geringes  Er- 
brechen, Ttelmehr  stellte  sich  allmihlig  DwchfaU  ein,  weahalb  sie 
gegen  Abend,  ds  der  Husten  ganx  aufgehört  hat,  daa  Kind  sehr 
blnfällig  ist  lind  beim  Athmen  Rasseln  wahrxunehmen  tat,  gin& 
auigefeUl  wird.  Der  Puls  xihlt  128  Schiige  bei  28  Atkemttigea 
in  der  Minute.  Am  anderen  Morgen  ist  der  Husten  locker,  klang- 
las.  Das  Kind  h^lte  in  der  Nacht  gut  geachlafen ,  ea  halle  Ap- 
petit, war  munter,  aber  noch  mati  und  durchf&Uig.  Ea  wvd« 
Salmiak  mit  Kampfer  undKermes  gereicht,  womii  die  Behandlnnf 
geichloisen  wnrde.  Der  Knabe  erholte  aich  in  wenigen  Tage« 
gioilich;  er  hitte  überhaupt  80  Gran  Kupferritrial  bekammen. 

3)  J.  h!,  fln  xweijihriger  kriftiger  Knabe,  wurde  in  der 
Nacht  zum  1!^.  Juli  1852  rem  Krup  befallen;  am  Tage  Torhcr 
soll  er  noch  geiund  gewesen  sein.  Ich  fand  frfih  den  efgenlhtm'^ 
liehen  Kruphuiten,  kurien,  pfeifenden,  etwaa  kniA^mden  Alham^ 
PiiläfirhtägD  120,  kein  Fieber.  Die  Aranei  wird  VlerUlatfindlich, 
dann  h^lhitündiich  und  xuletst  atfindlich  gereicht  und  hat  jedta«» 
mal  Brechen  zur  Folge.  Am  anderen  Tage  iai  der  Atham  weni- 
ger beachwerlich ,  aber  pfeifend;  der  Huaten  aalten,  aber  bella»d. 
Gegen  Abend  Verschlimmerung,  die  Tier  leisten  Aranelgaben  ha« 
wirkten  kein  Erbrechen,  sondern  Durchfall;  Pula  144.  In  dar 
folgenden  Nacht  plötilicher  Anfall  ron  hoher  Athembaklemmung^ 
weshalb  keine  Annei  mehr  gereicht  wurde,  gegen  Morgen  wiadar 
einiger  Nachlass,  w^halb  auch  wieder  Arsnei  gegeben  wird.  Dia 
Respiration  ist  beschwerlich,  trocken  und  pfeifend;  Durchfall  ibll 
grau-grflniicher  aehr  fdtider  Ausleerung.  Puls  136.  EinblaaeB 
ron  Alumen  cfudnm  in  den  Rechen.  Gegen  Abend  ist  iwar  et- 
was Besserung  eingetreten,  namentlich  zeigt  der  Knabe  Thail- 
nahme  und  rerlangl  Eaaen,   der  Athem  iat  jedath  nach  wie  frAh. 


b  wfr*M  MtelUafffeMligni  gaMdtt  iumI  tlwft  1&— 20  Q«ait 
Waitir  TVB  «iftigtr  EMm  in  fintlntii  Abiilien  auf  Kopf  und 
lab  gtgMMi.  ]>0r  Kinbf  wird  hierauf  in  tin  Tuch  g^ewickeli 
iü'f  Bttl  f«i«gt;  Dadi:  eingtr  Ztit  tritt  Schweiu  und  Durst  elo, 
te  Athen  wirä  ireitf ,  itr  Hatleii  locker  und  hiufi^«r.  Schlaf. 
Vcr  Durchfall  dauert  fort,  die  Artnei  bewirkt  kna  Erbrechen, 
räd  aber  dreiatüodHch  gogfebeu  und  eben  ao  oft  da»  Pulvfr  ein* 
^aUaaon.  P«b  120.  Gefen  Abend  (den  15.)  iet  die  Stimme 
heiaer,  die  Athniung  wird  hauptaidilich  durch  die  Bauchmuikvla 
bewirkt  Pub  112.  Appetit.  Uebergieeaung.  Den  16.  Bnut- 
tthmunf ,  löaender  Huaten,  Appetit,  einmaligea  Erbrecheo. 

Den  17.  aehr  etarfcer  Appetit,  Heiaerkeit,  die  aieh  ati  den 
kaiden  niehnlfolgenden  Tagten  rerminderl;  Huaten  locker. 

Da  Tier  Tage  lang  aicb  durchaua  kein  Zeichen  de»  Ktu^b 
flMhr  wahrnehmen  lieaa,  ae  hielt  ich  die  Krankheit  für  beseiligL 
Biahar  waren  81  Gran  Kupfer  verbraucht.  Ala  ich  jedoch  tun 
20.  noch  apit  Abende  mehr  aufillig  in'a  Haue  kam,  fund  ich  den 
Knaben  wieder  mit  aehr  beechwerlicher ,  pfeifender  Reepiration. 
Sa  wurde  eine  Uebergieaanng  gemacht  und  Kupfer  gereicht,  die 
Athmungsheachwerden  nahmen  am  anderen  Tege  zu  und  hatten 
Abende  emen  hlUieren  Grad  erreicht  ab  je  inror.  Die  Arznei 
wird  eile  10  IBnnten  gereicht,  epiter  nlle  Stunden,  wobei  die 
Athmuag  frekr  und  der  Huaten  locker  wird,  beides  jedoch  am 
22.  noch  keineewegea  znfriedenitellend.  Abende  Stunbad.  Puls 
132. 

Dm  23.  iat  der  Athem  tiefer,  weniger  pfeifend,  Pub  lOS. 
Ki^br  zwaialtindlich» 

Den  24.  Re^iration  immer  ruhiger,  ohne  Bewegung  dea 
Kepbn,  Huaten  raaaelnd,  Pub  96.     Slunbad.    Heiaeikeit. 

Mit  dem  Kupfer  wurde  bis  lum  29.  fortgefahren,  an  dieaem 
Tage  eher  Goldachwefel  rerordnet.  Der  Huaten  ist*  locker,  tritt 
nach  jedeamaligem  Trinken  auf,  wobei  ein  Theil  dea  Getrinkee 
durch  die  Naae  wieder  auagetrieben  wird.  Arznei  wurde  fern  et 
■icht  mehr  gereicht  und  der  Knabe  erholte  eich  bald,  doch  war 
am  15.  Auguat  noch  nicht  alle  Heiaerkeit  rerachwunden.  Im  be^ 
aierken  bt  noch ,  daaa  der  Knabe  während  der  ganaen  Dauer  der 
Krankheit  nicht  zum  Sprechen  zu  bewegen  war.  Ueberhaupt  wa«^ 
ren  189  Gran  achwefelaeurea  Kopferozyd  verbraucht  werden. 

Unzweifelhaft  war  die  Lebenarettung  den  Uebergieaaungeit 
lu  ferdenken,  da  gleich  nach  der  eraten  eine  entachiedene  Beaae«' 


am 

mril  rjnateltte,  doch  durfte  demttngeadilel  das  Kupier  nicht  im 
eullirhreii  gewesen  tein.  Wodurch  der  Kuckfall  herrorgvnifeii 
wurde ,  hi  unbt^kcinnt,  nur  so  riel  kaua  idi  Tenichcru ,  dust  ec 
keine  bloase  Exitzerhation  dea  etwa  tchluniniernden  Krupa,  aoildeni 
ein  TOJblä(iili|,^  ai-iies  Auflrelen  desselben  war.  Uebrigena  gtnikgt 
ri  wohl,  ciiizuführen,  dass  die  Eltern  eben  kdne  grosse  Sorgfalt 
fär  ihr  Kttid  m  den  Tag  legten ;  obgleich  sie  meine  Anordnun- 
gen mit  Funkt  liebkeit  auslfihrten,  so  bin  ich  doch  sehr  geneigt, 
£11  vrrmuthi'ti ,  thsg  sie  den  kaum  aua  Lebenagefahr  geretteten 
Knaben  neuen  Schädlichkeiten  auegeaetit  hatten. 

4)  H*  B. ,  l'/f  Jahre  alt,  ein  sonst  gesundes  Hidchen, 
wurtk-  (fen  18,  August  1852  heiser,  hatte  pfeifende  Respiration 
und  belfeuden  Husten,  am  anderen  Tage  fand  i^h  ToUatandigen 
Krtip  iti  zirnitirli  hohem  Grode,  doch  war  das  Kind  dabei  munter 
uftil  hnUt  niiriJiHlen  Puls.  B%$  Kupfer  wurde  Anfangs  —  etwa 
(i  mitl  —  allr  Viertelstunden,  dann  halbstftndlich  eben  so  oft  und 
xutelEt  stüniltich  {gegeben,  wodurch  der  Athem  leichter  und  kni- 
•tenitl,  der  Husten  selten  und  losend  wird.  Die  Arsiiei  wird  re^ 
:  getmä»fl]ü^  am  itnderen  Tage  fortgegeben,  bewirkt  aber  lulelit 
nielit  jedesmal  Erbrechen,  da  aich  wiaseriger,  schleimiger  Durch- 
fall etngrGtclIt  hnr.  Am  21.  ist  der  Athem  wieder  beschwerlich 
und  kratzend  und  der  Husten  trocken.  Eine  kalte  Uebergiessung 
?on  etwa  Z  Eimern  Wasser  macht  den  Athem  gans  leise.  Es 
stellt  Bich  Hitze,  aber  kein  Schweiss  ein;  gegen  Abend  ist  daa 
Atbmcn  rrpi|uent,  aber  knisternd.  Das  Kupfer  wird  fortgegeben« 
Am  andtren  Morien  (den  22.)  ist  der  Husten  raaselnd  und  M* 
rsend,  Abends  aber  wieder  trocken  und  pfeifend.  Die  Uebergies- 
sung wird  wiederholt,  worauf  fiel  Schleim  leicht  abgehustet  wurd. 
Das  Kupfer,  etwa  24  Stunden  ausgesetzt,  weil  es  kein  Erbrechen 
mehr  bewirkt ,  hat  jetzt  wieder  diese  Wirkung ;  trotzdem  Ter» 
achlimmerten '  sich  Hlisten  und  Athmungsbeschwerden*  Pulsschlig» 
werden  120 — 144,  Athemzfigs  56  gezShll.  Es  unterlag  keinem 
Zweifel  mehr,  dass  sich  eine  Pseudomembran  gebildet  hatte,  dia 
nur  durch  den  Lnftrdfarenscfanitt  beseitigt  Werden  konnte,  doch  wurde 
die  Erlaubniss  dazu  verweigert.  Am  23.  atelgert  aich  der  Husten 
und  die  Atbemaoth  immer  mehr;  Arznei  wurde  nicht  mehr  ge^ 
reicht;  gegen  Abend  rersrhied  das  Kind  ganz  ruhig,  ohne  Krimple.. 
An  KupferTitriol  waren  126  Gran  gereicht  worden.  Die  Pseudo- 
membean  iberklaldete  Kehlkopf  und  Luftröhre  und   reichte  noch 
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•IM  kora«  Streckt  in  iU  Mdea  AetU  dmdben,  Hess  sieb  aber 
kicht  «Wehf n. 

Djt  Ti«rtb«ll|jabrife  ScbwfsUr  4tr  Vorigen  irkrjukte  um 
dieMlbt  Ztit.  Der  Verltvf  der  Krankheit  w^r  ithr  liinlirh  und 
die  Gtmem$ag  warde  ebeafaUs  darch  die  PieuJom«nihrAii  rerliin- 
dert  Aber  aodi  hier  w^rde  die  Opereliar  Tf^rneigrrl  und  th% 
Kiad  ilarb  am  8.  Tage  der  Kraakheil,  blieb  aber  htt  lU  mm 
letalen  AageaUicke  heiter. 

5)  H.  H.,  3  Jahre  alt,  hatte  sehen  5  Tage  den  Kriip,  als 
ich  aai  1^  Jani  1853  gerafen  warde.  Irli  T^nd  ivn  Knaben 
etiaalae  and  in  grosser  Athemnoth.  Das  Kapfei^  erregte  nur 
eia  Hai  aoTollatiadiges  Erbrechen  als  Zeichen  bereits  eingetretener 
Uhaiaaf  dea  Vegas.  Der  Ted  erfolgte  nach  einigen  Stunden. 
Kehlkopf  mmi  Luftröhre  varen  Mass,  ohne  Gefissinjektion  und 
ebne  Pseadomenibran. 

6)  J.  H.  hatte  iai  Alter  roa  einoM  Jahre  den  ersten  Anfall 
fea  Krap,  4er  lienUcb  hefUg  war,  aber  innerhalb  5  Stunden 
darch  18  Gtaa  Kapfer  beaeitigl  warde.  Sie  war  an  demselben 
Tage  bei  tauhem  Oetwiade  längere  Zeit  im  Freien  geweseq.  Es 
ist  dsTaa  n^A  aasaffihren»  dass  mit  dem  Eintritte  eines  auffilli- 
gea  KoUapaai  and  lelaer  Zackaagen  der  Gesichlsmaekeln  der  Krup 
aafhörte.  Drei  Monate  später  warde  sie  nach  einer  Reise  bei  Ost- 
viad  . —  im  Desember  —  sam  sweitea  Male  rom  Krap  befallen, 
der  darck  xwel  Gabea  Annei  geheben  wurde.  Nach  einem  Jahre 
^  den  5.  Januar  1854  —  im  Alter  roa  2V4  Jahren,  wurde  sie 
beiasr  mad  liese  beim  tiefen  Einathmea  den  Krapten  hdren,  der 
aber  haim  abrigene  leckeren  Hasten  nicht  wahrgenonuaen  wurde. 
Sie  aichste  Nacht  war  der  Schlaf  unruhige  doch  warde  rem  Krop 
aichia  gehört,  aber  frih  war  beim  tiefen  Einathmea,  ^eim 
Lachen  aiid  Weiaen  der  Ton  wieder  deutlich  liörbar,  beim  Haatca 
jedoch  aiehl,  aach  löste  sich  bei  demselben  Schleim  ab.  Naa 
warde  Kapfer  gereicht;  beim  Brechen  wird  der  Ton  immer  deat«- 
lidier  aad  häuiger  gehört ,  etwas  später  auch  beim  Hasten.  Bio 
Nachmittags  2  Uhr  steigern  sich  die  Symptome,  dann  tritt  aaf- 
fUige  Beaseruag  ein.  Sechsmal  warde  die  Arznei  alle  Viertel 
slaadea,  eben  so  oft  alle  halbe  Ständea,  dann  stündlich  and  m* 
leUt  alle  2  Staadea  gereicht;  Abends  9  Uhr  wird  damit  aufge- 
hört, nachdem  noch  reichliches  Erbrechen  erfolgt  war,  wobei  aber 
der  Terhängnissfolle  Ten  nkht  mehr  gehört  wurde,  wie  aeek 
gaas  kan  Torber.    Beim   lelstea  Breehea  wurden  Aafaagt  MhU 


fttffni  «n 4  itsUtsI  «IwtB  Mimget  BIvi  mit  tntleert.  Ber  ScUif 
war  in  der  Nuchi  rutu^,  der  Hasten  locker.  Am  iBderen  Kor- 
gm  ftwaclit«  iie  heiler  und  am  mit  Appetit,  rock  jedloch  Miier 
tili  dem  Munde.  In  drn  drei  folffendeo  Nichten  elelltt  eich  Jo* 
deiiTijil  riirfilif,  IrocknH'  Hüie  nnd  freqnenter  Pole  anf  etwa  drei 
Stunden  ein,  den  Ta^^  über  war  fie  heiter  nnd  fieherfrel.  Ea 
wurde  niiit  Tinct.  Ferri  poiäatl  gereicht,  worauf  daa  Floher  adlott 
in  der  folgenden  N^cht  aneblieb.  An  Knpfer  waren  34  €ii«n 
TfrbraucbT. 

Am  9.  Milrz  v^ar  «fii^ielbo  Kind  bei  heftigem  Weatwinde  oinigo 
Btonüfn  im  Freien  gewesen;  oa  wurde  aogleich  heiser  nnd  doo 
Krups  fcrdächtfg,  we^haU  Kvpfer  gereicht  wurde,  wohol  dar 
Verdacht  sich  rechtfertigle.  Der  bekannte  Ton  wurde  hol  Üofor 
Inspiration  gehört,  Huiten  fehlte  glnalleh.  Von  Ahonda  5  Uhr 
bis  10  Uhr  wird  regelmisalg  halbstündlich  eingegeben,  Ton  im 
ab  die  Nacht  hindurch  stündlich,  gegen  Morgen  Ist  dio  Trocken- 
heit lieim  (freiwilligen)  [Insten  geringer,  waahalb  die  Annoi  anr 
alle  2  Stunden  gegeben  wird,  doch  alnd  JeJIoanial  2  L§ffal  toH 
erforderlich,  wenn  Erbrechen  enlalt  werdon  soll.  Der  „Ton** 
bleibt  uiirerandert  bis  um  2  Uhr  in  der  Nacht,  tro  ein  sehr  reiah* 
Üchei  Erbrechen  einer  flockigen  Maaao  erfolgt  und  grangrünoi^ 
sehr  stinkender  Durchfall  eintrKI,  wobei  das  Geeicht  pldtdieh  hlaaa 
und  kühl  wrrd.  Der  Husten  ist  aalten,  ohno  Terdachtigon  Tob 
und  etwai  löseud;  auch  beim  Weinen  nnd  raschen  tiefen  BlnaÜH 
men  ist  der  Ton  nicht  mehr  hörbar.  Die  Annei  hatte  hia  im~ 
12  Oran  Kupfer  suf  die  Unie  Wasser  reratirkt  werden  miaaoB^ 
weil  Torher  (8  Oran  aif  die  Unze)  3  Essldihl  roll  arfofdart 
wurden,  wen»  Erbrechen  herrorgebracht  worden  aollte.  Bia  nm 
nächsten  Morgen  —  den  11.  —  schlief  daa  Kind  nnnnlorbrodieft 
(Annei  wurde  nicht  gegeben)  und  erwachte  heiter.  Der  Hnattn 
iat  nicht  liaend,  aber  ohne  rerdichtlgen  Klang,  der  ühethnnpl 
dnrch  nichts  herrorgenifen  werden  kann.  Patientin  iat  im  Go^ 
aiehte  kollabirt,  Maas,  fieberfrei,  hat  wenig  Appetit  und  achlift 
tIoI.  Erbrechen  erfolgt  Khon  nach  einem  Kaffeelöfel  roll  Amol, 
Ae  etwa  alle  2  Stunden  gereicht  wird.  Abends  8  Uhr  erwachto 
daa  Kind  mit  Heiserkeit  nnd  Andeutung  des  Tones,  achläft  dattB 
wieder  bia  10  Uhr  und  erwaclit  nun  mit  uniweidoutigem  Kmp«- 
husten,  der  besonders  durch  die  Aufregung  ror  den  Einnehaon 
ientorgerofen  wird.  Nun  wurde  wieder  4  mal  stündlich  ein  hnl- 
har  IssiMEsl  roll  Annoi  gereicht,  wonnf  jedesmal  Irbrachon  MgL 
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Vm  2  Uhr  wird  a«t  Ufher  gerdtheU  uni  heiMe  Getidit  pldtiUch 
bltM  und  Uhl  wie  in  der  Torifi^eii  Nacht  utiii  augenblicklich  Irttt  « 

•mch  wiederan  die  Besterwig  eio,  die  tirh  rJ^ircli  Uichi  Idsendcn 
HmtUn  ohne  Ton  kiiiid  Ihvt.    Der  Pole  war  in  dieier  Naelit  108  i 

—130,   der  Athem  22—30.     Der  Reet  der  5acht    wunl«    rtthlg  f 

ichlifeiid  ivgcbracht.     Vom  Krnp  wurde  nichts  mehr  wf^hrgGiiom-  I 

aoA^  PatieBtin  war  achon  am  anderen  Th^h   helUr   und   luitig  i 

wie  Tor  der  Krankheit     Kupfer  hatte  aie  120  Grnn  ht^komtncn*  [ 

Drei  epltere  Änfille  ron  Kmp  im  April,  Müi  und  Juli  waren 
geringeren  Grades  nad  worden  mit  retp.  IH,  12  und  6  Grein 
Knpfer  beeeitigt.  Einige  Tage  nach  dem  liUtcri  Anralle  slclUe 
olA  «in  liemlich  heftigea  Fieber  ein,  daa  jedoch  durch  rukigi*  Gran 
Ealomoi  gehoben  wnrde.  [ 

7)  A.  R«,  ein  dirfitig  genährtes,  schwächliches  Kind  Ton 
6  Jahren,  war  schon  drei  Tagt  heiaer  nnd  mit  ,,TerdäcbtJ^eni  Hu- 
atan*^  g^^ngiy  dar  Nachta  annahm;  baaanders  aber  in  der  Nacht 
wmm  15»  Norember  waren  Hasten  nnd  Aihmiingsbesch werden  be- 
iaatand,  einigemal  traten  anch  EraticknDgisürälle  und  konralfi- 
▼iacha  Bawagnngan  in  den  Armen  ein;  doch  besserte  sich  der 
ZaalaBd  gegen  Morgen  wieder  nnd  meine  Hülfe  wurde  «rit  Abends 
in  Aa^mch  genommen,  ala  wieder  bedeutende  Verichllmmerung 
akk  ainatalite.  Ich  fand  die  Athmnngabesch  werden  aufs  Hücbste 
gtfliogen,  dar  gansa  Kdrper  wnrde  bei  jedem  weithin  hörbaren 
Atbominga  anf-  nnd  abgesogen,  die  Stimme  war  ganz  klnnglos, 
Hapohid,  die  Tergrdaaerte  PoptUe  atarr,  der  Angapfel  In  b(^Bt  la- 
dbar Bowagnng;  der  Hasten  selten,  trocken,  klingend  und  bellend. 
Hncil  der  ersten  Arxneigabe  entstand  eine  VomjluratioEif  worauf 
daa  Kind  die  rorgelegte  Frage  sogleich  mit  lauter,  klangt  .^t>— - 
Toller  Stimme  beantwortete.  Die  Arsnei  worde  die  Nacht  hin- 
darch  alle  Standen  gereicht,  wozu  Patientin  jedesmal  ana  dem 
Sdüafe  geweckt  werden  mosste.  Am  anderen  Tage  wurde  mir 
ei^  faales,  dickaa  Stfick  Hant  geseigt,  die  in  der  Nacht  anage« 
brechen  sein  aal|t^.  Der  Hasten  war  locker,  doch  nicht  ginxlich 
Irel  TOB  dem  eigentlichen  Tone.  Alle  2  Standen  wnrde  ein  Gran 
Kofferritriol  nnd  Abends,  weil  ich  damals  (1846)  noch  die  gifti- 
gen Eigenachaften  des  Knpfera  ffirchtete,  ein  Brechmittel  ans 
Ipecae.  nnd  Brechweinstein  gegeben.  Daa  Kind  schlief  die  Nacht 
Uadnrch  nannterbrochen  nnd  befand  sich  am  anderen  Tage  wohl, 
ehgleidi  beim  Hosten  sich  noch  ein  trockener  Nachklang  remeh« 
ma«  iieaa»    Hoch  nach  8  Tagen   soU  ein  StAck  Membran  anage« 
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brechen  worden  sein.   Mit  einer  Hiitar  ms  Ktapher  und  Kermee 

wurde  die  BehDndlung^  §^escUossen. 

8)  H.  B.,  )  \/.^  Jshre  alt,  wvrde  tot  5  Woehen  Ten  de» 
^ILüff^r»  befallen  und  hastete  seitdem,  besonders  stark  jedodi  seit 
Tagen,  vo^u  dch  auch  Heiserkeit  gesellt  hatte«  Den  6.  Min 
1848  Wiir  der  Knip  vollstindig  anfgetreten,  ein  Kollege  hatte 
3  Blutegel  und  slütidlich  einen  Gran  Kalemel  mit  ^/^  Qm  Cnpr* 
lulph.  verordnet.  ISachVeinigen  Standen  war  ein  Mal  Erhrecheai 
und  damit  auch  Beaicrung  eingetreten,  die  jedoch  bald  einer  im- 
mer mehr  isitnehmenden  Verschlimmerang  Plati  auichte.  Den  7. 
NaehmiUaga  wurde  ich  hiniagerafen  und  fand  die  Respiration 
BusBcrst  mübsAm,  pfeifi^nd,  trocken,  kurx,  derüusten  quälend  und 
mit  tq] [ständigem  Kroptone.  Fieber  war  nicht  Torhanden.  Die 
KupferBolullon  wurde  alle  5  Minuten  xu  einem  EssUffel  gereicht, 
dadurch  jedesmal  Erbrechen  ersielt  und  der  Alhem  sogleich  leichr 
ter,  leiser,  tiefer  und  seltener,  die  Athemxüge  fielen  ron  40  Mf 
28  in  der  Minute.  Nachdem  18  Gran  Kupfer  genommen  waren, 
wurde  die  Arinei  alle  Stunden  gereicht.  Am  anderen  Morgen  war 
der  Büsten  etwas  lotend,  aber  noch  klingend  und  miiheam.  Die 
Medizin  wurde  nun  2  stündlich  bis  xum  11.  fortgegebei^  und  7on 
da  an  bis  zum  13*  nur  einigemal  täglich.  Den  Schluas  machte 
ein  Linctus  sui  Kermes  und  Kampher.  An  Kupfer  waren  150  Gran 
Terbra licht  und  riamit  wohl  gegen  hundertmal  Erbrechen  erregt 
worden.  Pseudomembranen  wurden  nicht  ausgebrochen,  Fieber 
.fand  Statt  und  während  der  ganxen  Behandlung  hatte  der  kleine 
^Pitient  gute  Laune,  sehr  guten  Appetit  und  Durst  nach  Weias- 
bter,  das  ihm  auch  nicht  rerssgt  wurde.  Die  Stimme  blieb  nock 
Monate  lang  klanglo». 


lieber  Anämie  im  kindlichen  Alter,  von  Prof»  L.  W. 
Ritter  von  Manthner  in  Wien. 

(S.  Journ.  für  KinJerkr.   Juli- August  1854.  S.  39.) 

Ter  einiger  Zeit  wurde  ich  xu  einem  16  Monate  alten  MM- 
ehen  gerufen,  das  in  heftigen  Fraisen  leg,  die  pMxlich  einge- 
treten waren.  Ich  erfuhr,  dass  die  Eltern  (der  Yaler  trug  Spu- 
ren Ten  ehemaliger  Oxsena  syphilit.  an  eich,  die  Mutter  seh  gani 
kadieklisdi  aus)  bereite  Wer  Kinder  an  ifcnlichen  Znfilien  ftr^ 
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iMiltoii,   nnd  swar   inuner  um  die  Zeit,  wo  die  Eekzihne 

dttrdibrtcheii.     Man  lagte  mir,    daes  bei  Allen  Eis  mul  Blutegel 

aBgewendei  worden  eei.   —    Da  nun  dieses  Kind   auämiech  aug- 

•ah,  und   der  Kopf  nur  massig  warm  war,    ^ü  rerorilnel«    idi ; 

Rp.    Yaler.  Zinci  Gr.  tria 

Sacdi.  alb.  Dr.  semis.  div.  in  dos.  leic, 
2  stündlich  1  Pulver. 
Das  KopAaar  dfler  mit  Oel  einznscbmiereD ;  Senftcig  in'«  Ge- 
nick. —  Die  Fraisen  hörten  auf,  das  Kind  blieb  jedoch  wunder- 
lich, fieberte,  ohne  Esslust,  Stuhl  blassgclb,  dünn}  UHn  Jkbt- 
gelb.  —  Um  das  Gefasssystem  zu  b^higen,  verordnete  ich: 
Rp.  Acid»  iulph.  dil.  Gutt  X,  Syrup.  simpl,  Ünc.  uD^nu  S,  Kaf- 
feiMTalweiso  in  Waaaer  zu  nehmen.  Die  zwei  folgenden  Tage 
befand  lich  das  Kind  besser;  am  dritten  (rat  Frost  mit  darauf 
folgender  Hitie  und  Sehweiss  ein,  weicher  Paroiysmui  fast  vier 
Staaden  dauerte,  nach  demselben  ward  das  Kiud  heiter  und  ver- 
langt«  lu  eaaen.  Verordnung:  Rp.  Solph.  €hiDLni  Gn  duo, 
Äqu.  destill.  Unc  jj.  Acid.  sulph.  dil.  pur.  Gutt.  quatuor,  S. 
In  der  fieberfreien  Zeit  stündlich  1  Kaffeelöffel  voll  m  nehmet]. 
Am  dritten  Tage  kam  wieder  ein  Anfall,  der  nächste  blieb  aber 
aus,  das  Kind  genas,  und  erholte  sich  auf  dem  Lande  vollknm* 
men,  und  ist  auch  seitdem  gesund.  Ueberhaupt  ist  jetzt  das 
Chinin  eine  wahre  Pana^ee  geworden ,  und  eben  so  oft ,  ali  die 
wirkliche  Intermittens  Blutverarmung  zur  Folge  hat,  eben  bo  oft 
kouamen  nun  intermittirende  Fieberanfälle  bei  anümi sehen  Kindern 
vor,  wo  ebenfalls  Chinin  sehr  erspriesslich  wirkt,  und  nicht  leicht 
gibt  es  ein  Mittel  wie  dieses,  das  in  so  verschiedenartigen  Fallen 
Anwendung  findet.  —  Bei  höheren  Graden  von  Anämie  wende 
ich  das  Ton  Charles  West  empfohlene  Chininum  ferro- 
cllratum  zu  zwei  bis  drei  Gran  des  Tages  mit  dem  besten  Er- 
folge an. 

Unter  den  ätiologischen  Momenten  der  Entstehung  der  Anämie 
in  diesem  Lebensalter  kann  man  die  so  selten  beachteten  Zahn- 
dinrrhden  nicht  hoch  genug  anschlagen.  Selbst  geringere  Grade 
dereelben  führen  oft  unerwartet  gefährliche  Zufälle  herbei.  Als 
BeMpiel  will  ich  nur  folgenden  Fall  anfuhren:  Ein  kräftiger  Knabe, 
ein  Jahr  alt ,  hatte  aeit  dem  Entwöhnen  an  6  Wochen  eine  gan« 
mäielge  Diarrhoe.  Mit  einem  Male  ward  er  soporös,  verdrehte 
die  Augen,  die  Wangen  wurden  Mass,  kalt,  ödematös,  Hände  und 
Ffiaae  ebenso;  die  Lippen  bläulich,  der  Puls  klein,  beschleunigt; 
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StaU  g«Bi  farUoi,   wtMcrif ;    Urin   spirMii.     Ich  ÜMs  VUbk^ 

Slückcht'ji  K^nlhariileBUffeDt  is't  Gciiick  mni  an  im  ScVif« 
^^^  Ugeo,  kalU  Loiächlä^e  auf  dtn  Kopf,  tlnan  ■•|;0B«uileii  lf^pC«a«a* 
1^  g^Ui  um  dm  ßaiich  amrenden  {ntaüich  ein  kalter  UnacUag', 
^:^  liff  am  itfle  2  Slunlpii  gewechselt,  nnd  daait  er  erwinie,  ail 
ein«iii  utidcreii  trocklnea  Tuche  hedeeki  wird);  teMtUch  ^/j  Gran 
^  Nitrai  Arf^nti  m  2  Unxtu  deat,  Waaaer  ahwechalend  mil  Aqu« 
-^  Creeioli  Gutt  jj  in  Decoa*  Salep.  Uuc  jj;  Hfihuarhtihe  u«d 
ipller  Ämmenmtlch  ils  Nahrung.  So  gelang  aa,  ^en  Knahen  i« 
Strelende  Beaaerung  kündigte  aich  dufdi  relchlicheai 
Vrin  an. 

Zuweilen  atettt  aich  ^e  Animie  unter  dtm  Biida  einaa  If- 
phdsen  Zustandea  dar;  denn  hei  dieaer  Knaa  iai  HMier  daa  aüe« 
rielle  Blutlehen  daprimirt,  daa  rendae  dagegen  TtTwaltand.  Da- 
her ist  bei  aainiaehen  Kindern  Anfange  Lahor  und  Mib  aalur 
hlalreich;  apiter  werden  auch  dieae  Organe  aniniaeh;  wugafun 
J«ie,  die  im  Normalsuatimde  Tiel  arteriellea  Blut  cthaltan,  wie  aa 
heim  Gehirne,  den  Lungen  und  dem  Henen  dar  Fall  iai,  mit 
Tenosem  Blute  Aberffillt  werden.  Dadurch  wird  die  ZirlniUitioD 
aabwicher,  die  Kapillargefiate  der  Peripherio  erhalten  weniger 
Blut,  und  hleiben  zuletzt  nur  mit  einer  atohenden  Blulainle  an- 
gefüllt. Die  Innerration  der  Organe  wird  allmihiig  inmer  mehr 
beeinträchtigt,  nnd  so  entstehen  Zufalle  van  Sopor  und  Aihem- 
notb.  Alle  dieae  Vorginge  fanden  eich  nun  in  folgendem  Falle 
li^A^  rerwirklicht. 

TfP  ^  Ein  15  Monate  altea  Madchen,  noch  ziemlich  feit,  ahor  hlaaa, 
welches  bisher  in  einer  feuchten  Wohnung  gelebt  hat  nnd  atata 
hrinklich  war,  da  ea  neben  der  Motterbraat  auch  Allea  unterein- 
ander zu  eaaen  bekam,  hatte  schon  bei  den  ersten  Zahnchen,  üe 
mit  drei  Monaten  erschienen,  Diarrhoe;  im  aechateft  Menale 
brachen  wieder  zwei  Zähne  durch,  spiter  drei.  Daa  Kind  kans 
noch  nicht  gehen,  und  leidet  aeit  aecha  Monaten  in  Folge  Ton 
Masern  an  Huaten,  und  soll  vor  4  Wochen  geblättert  haben. 
Daa  Kind  war  matt,  die  Geaichtazuge  leidend,  der  Kopf  heiea; 
dünner  wisaeriger  Durchfall;  Athmen  durchana  atark  ireaiknlar, 
P^rkuaaionaschall  normal,  Bauch  eingeiogen,  Pnla  klein,  160; 
Lippen  und  Zunge  trocken,  Duiet  TeriMhrt,  Haut  warm,  hrocfcen ; 
Dahinliegen,  ohne  zu  schlafen.  Im  weiteren  Verlaufe  traten  geUdich 
animiache  Eutfirbung,  Sepor,  Aufachraien,  PempUgua,  DecuMtna» 
Brand  der  geoaaen  BchaamÜppeA,  tlhalrlechendar  Athem,  raaeige 
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fwipiiihiff,  JbtetttaMii  «Ad  BiwveMo  Delirita  tfal.  Silf  Tt^ 
•Kh  iknw  ämlkAmB  ttark  dit  Klefaio  gaa  raUg.  —  Was  die 
Saktioft  ngA,  ncUfirilgtt  TolUbMieii  die  in  Ltkfn  geiUllte 
IMi^MM:  Dio  Ltick»  2  F«m  1  ZoU  laag;  Haut  and  Hiukek 
Uaai;  Qunaüi9mg  daa  Kopfaa  QV«  ZoU,  LingeiiQmfaAgr  10 Vs 
ZaU.  SchaiMfNrtaadIa  ifcar  dia  Nonn  augedehni,  Sdiidelkno- 
chaa  «oglaicfc  4i«k;  Di^laa  Uatraich;  iwiachen  dtn  Meningen  and 
ia  den  YaeitriMa  atvaa  blaaaaa  Seniai;  Dara  mater  blaaa  (am 
Sckidel  anfaMket),  in  den  Siaaa  diaaea  Blut;  Gehirnmasse 
wiiaatig,  bivtlaer,  1  Pfd.  19  Utk  wiegend;  Langen  blassgelb, 
■amacirt,  klaia,  sihaj  rechte  Lange  etwaa  Maauitds;  Thjains- 
driae  klaiii  «ad  Uaea;  iai  HenbeUUl  wenig  Seram;  Hen  achlaflr, 
Haaegalk,  avagedakal;  rechte  eia'aaliig  gelbea,  Hake  ein  grnmd- 
sie  Caiiaiaial aathaltaad;  IWamaa  orak  wegeaai;  Beeachien  Maas; 
Bpiglatlia  kraUewaiM;  Oaa^hagaa  blaaa;  Leber  derb,  blasag'elbi 
Mlig  anlawUt;  Galle  wie  wekawr  Schleim;  IGii  derb,  Mass; 
Magea  aaevedahal,  faltenlaer,  die  Schlaiaüiaat  erweicht,  eine  aaaer 
liecheada  VMaalfkail  eathaltead;  Gedärme  ?eli  LafI,  Mus,  dünn, 
weich;  laa  Calaa  deecendeaa  die  Sekleimhaat  brianUchroth,  imbi- 
Urt  aad  arweiahl;  der  Dfiaadarm  enthielt  eine  daakelgrüae  Flfia- 
righeil  wadi  lecbig  grine,  achlaimige  FIkalmaaaaa;  Pankreas  derb; 
Üare  Uaaa,  derb;  Blase  klela,  aaaammangetegen ,  etwaa  trfiben 
Hera  emihaltend. 

Wihread  bei  der  in  Folge  tob  Darmatrophie  im  ersten  Le- 
beaaalter  eatetaadenen  allgemeinen  Aaimie  die  Leber  blntreich, 
fea  dmakelkirechrother  Farbe  und  derber  Teitnr  gefandea  wird, 
gehfrl  ea  an  dea  gewdhaUchen  Sektienaergebniaaen  animiacber 
Kiadar  im  apiterea  Lebensalter,  daaa  die  Leber  fettig  atrophirt 
aad  ToUkoauaea  aaimlsch  tat.  Ob  dieaes  Uraacbe  oder  Wirkang 
der  aligemeinea  Kraae  sei,  iet  sekwer  au  entocheidea.  Jedenfalls 
Tcrdiaal  dieaa  ao  hinige  Abnenaitit  der  Leber,  welche  man  bei 
daa  rerachladenaten  oft  daaklen  Krankheitsformea  findet,  die  roll- 
ata  Aaimerkiiamkeit  *)  Kinder,  die  mit  Mehlbrei,  ReTalente  oder 
darglaidieii  iberffittert,  oder  Toneitig  entwöhnt  wnrden,  erkran- 
ke» oft  aaler  BracheiwagtB,  die  kein  beatimratee  Krankheitebild 
geben.  Sie  haatan,  wihread  die  Langen  gana  normal  gefaaden 
worden  (Taasia  aaaemhoraai) ;   bald  Hegea  aie  eabaoporOa  adl 


«)  Was  M  eck  ei  darüber  in  neuester  Zeit  in  den  Annakn  des  Cha- 
nykFattkeahaaaea  mitgelheilk,  ist  Ton  höcfaslem  lateresse. 
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bUsseiiiy  gedunsenem  Gteichie  dahin,  bald  altxen  ne  in#der  n«iler  . 
im  Bette,  die  Darmstoffe  sind  weissgelb,  stner  rieeiend ;  derUri» 
ist  wässerig  und  wird  in  grosser  Menge  gelassoB,  der  Pols  jagt, 
und  doch  ist  die  Temperaivr  der  Haut  nicht  erh§ht;  die  Kinder 
erbrechen  saure  Massen,  haben  zuweilen  heftigen  Cardiopaloma, 
und  verkeuchen  sich.  Später  wird  die  6esidiief«rbe  galblieh,  da* 
Aussehen  ganz  leukämisch ;  sie  fangen  an,  im  Schlafe  lu  acfawitsM, 
der  Schlaf  ist  leise  unterbrochen.  Dabei  haben  tie  Appetit,  vol«- 
len  beständig  essen,  besonders  Saures  und  Geaahenea,  die  Zunge 
ist  jedoch  belegt,  der  Mund  vM  Schleim.  So  geht  es  Wochen 
lange  fort,  und  erst  unter  dem  Einflüsse  reiner  Landluft,  nachdem 
mehrere  Zähnchen  zum  Vorschein  gekommen^  efliolen  tlch  diese 
Kinder.  Dieser  ganze  Sjrmptomenkomplex  scheint  diesem  Leber- 
kranksein anzugehihren,  wobei  Bntwickelungs-  oder  DeBÜtiene- 
anämie  zu  Grunde  Hegt.  Ei  konunt  dieser  Zuetend  nicht  allein 
bei  Kindern  der  inneren  Klasse,  sondern  auch  in  bessete»  Sttuden 
▼or,  wenn  man  ihnen  aus  AengstUehkeit  zu  wenig  Naln»g  gibt 
und  sie  nicht  will  eatt  essen  laasen,  oder  sie  bis  zum  dritten 
Lebensjahre  und  oft  noch  länger  auf  Milch  und  Zuclter  beechrinkt 

Eine  andere  Form  Ton  Anämie  der  Kinder  rerdient  audi  be- 
sondere Aufmerkeamkett.  Es  kommt  nämlich  sehr  oft  Tor,  daea 
frflher  gesunde  Kinder  um  die  Zelt  kränklich  werden,  wenn  de 
anfangen  die  Schule  zu  besuchen. 

Wenn  nun  auch  In  Bezug  auf  die  Schullofcalititen  und  der 
Art,  wie  in  denselben  geistiges  Leben  gehegt  und  gepflegt  wird, 
oft  Manches  zu  wünschen  ist;  so  liegt  doch  nicht  immer  darin 
allein  die  Ursache  dieses  Kränkeins,  da  Aehnliches  auch  bei  KiB«> 
dem  gleichen  Alters  beobachtet  wird,  welche  diesen  Einlüüen 
nicht  ausgesetzt  sind.  Die  Quelle  eben  dieses  Kräokelne  liegt 
Tielmehr  in  der  rascheren  körperlichen  Entwickelung,  die  mit  der 
Zeit,  in  welcher  die  meisten  Kinder  anfangen,  in  die  Schule  lu 
gehen,  zusammenfällt.  Zwischen  dem  sechsten  und  siebenten 
Jahre  beginnt  nämlich  der  Zahnwechsel;  das  Wachsthtm  und  die 
Entwickelung  des  Körpers  erfolgt  mit  einem  stärkeren  Impulse, 
das  Kind  wird  dabei  magerer  und  reizbarer.  Wenn  ea  ihm  nnn 
in  dieser  Zeit  an  Nahrung  fehlt,  wie  dieses  in  den  ärmeren  Klas- 
sen oft  der  Fall  ist  und  auch  in  wohlhabenden  Farnffien  aus  einer 
fibertriebener  Aengstlichkeit  nicht  selten  geschieht,  oder  wenn 
schädliche  Einflüsse  die  Nerven  des  Kindea  überreizen  und  er- 
schöpfen, welches  namentlich  durch  anhaltende  geistige  Anstren« 
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tt4tr  tedi  OM^nit  V^wifkl  wuim  kum  (di«  l<i4«r^tBt«r 
4m  ScUküidtni  udit  «dton  U):  dawi  üni  kinreidiettde  Ho- 
m§tiU  SU  einor  BIttrir«raiii(  g^gthes« 

,Jtai  Gauw,  fcMitikt  Selivlli  ithr  ridiUg,  geht  die  pro- 
graiiir«  XttuiofpliMe  dei  Blntlekenf  lut  der  Eatvickelung  dee 
OfgaiiJMM«  ptfaUel  und  eteht  in  iiuiigec  fieitehuog  su  derselben, 
iMhfli  ildi  4io  WMnBgta  des  Blute«  ab  Keimet  aller  BildiiDgeii 
i»  dat  Ktep«TtBlirickel«iig  iiberluivpi  ah|»iegelB,  und  Störungen 
der  BItttbildiuig  aakr  bald  «a  den  Stonugea  des  Bildungsproses- 
sea  siak  kua«  gaben/'  *) 

Man  iai  in  naaeatar  Zelt  so  gewohnt,  jedes  dunkle  Krank- 
haitakad  n«f  Typhu»  oder  Taberbilose  in  baaiehen,  dass  n&an  gar 
•ichl  dnimn  denkt,  veick  grosso  Kolle  Norvoi-  und  Blutleben  in 
der  Zeil  doa  laachoren  WacksÜMunos  auf  Enengnng  solcher  krank- 
kaflor  Züstindo  haben,  die  lange  ohne  nachweisbares  organisches 
Krankaein  hoatehen  kdanoa«  Ein  sedier  fall  war  os,  der  einst 
»Ol  dar  aialen  Praktiker  Wiens  am  Krankenbette  eines  geist- 
roichoii«  hoohgostallten  Knaben  ontiweite;  der  Eine  erklärte  ffir 
Tyj^hw,  was  der  Andere  fOr  Entwickelnngakrankhait  hielt.  Mit 
dam  Dvrchbradio  der  4  letatenBacksnifthno  ward  der  Zweifel  gelöst. 

Dan  scheaatische  Bild  dieser  Ealwickolangiaidaiia  istfolgen- 
daa:  Ihm  Kind,  6  bis  9  Jahre  alt,  leissig,  ehrgeiiig,  geht  gern 
in  dia  Schale,  hat  aasaerdem  andere  Lebratandon,  wachst  seit 
abifor  Zift  aaffallend,  wird  magerer,  ermädat  leicht,  kann  über 
die  goifngata  Kleinigkeit  weinen,  hat  aftehendo  Schmenen  in  den 
BeiBon;  aasser  dem  Bette  sieht  oa  bloss  aus  und  fröstelt,  im 
Batto  glaabt  man,  es  fehle  ihm  aiehls,  es  xoigt  keine  Esslnst, 
hingogon  aber  besoadere  Gelüste,  nach  Pöckelflsisch,  Schinken, 
Brod  and  dergL  Es  bidot  an  Henkiopfoa,  hat  leitwoise  Hitie, 
hiotoll,  dabei  ist  im  gaaiea  Umfange  des  Braatkaatena  normaler 
Periasaianaachall  and  pueriles  Athmea.  *'*)  Der  Urin  idgt  nichts 
Abnomea,  wogegen  der  StaU  unregelmissig  ist.  So  geht  os  wo- 


*)  lieber  die  Verjüngung  des  menschlichen  Lebens  S.  242. 
**)  Bei  diesem  Husten  anämischer  Rinder  fällt  'es  selbst  den  Eltern 
auf,  dass  er  im  warmen  dumpfigen  Zimmer  stärker  ist,  als  in  der 
freien  Luft,  am  stärksten  aber  in  der  Bettwärme.  Emollientia, 
Antispasmodica,  wie  Hyoseyamus,  Opium,  leisten  nichts^  wog^egen 
Kermes,  Salmiak,  selbst  Ckddsehwefel  oft  auffallend  gut  wirken. 
Je  mehr  man  die  Kinder  kasteiet,  desto  schlechter  wird  es  mit 
dem  Husten,  bei  g:uter  reizloser  Nahrung  hasten  sie  dl^egen  weniger. 
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dl«alaii|r  iorl,  di»  Uiüi  ist  nlikl  rtdH  fMtnl  wdüNh 
krank.  Wird  abtr  «eatr  ZufUiid  nickt  gvbMf  Maekltl,  dia 
Kind  immerfort  gaiatig  angtalcangl,  #iir  liaal  aick  der  tta  &a* 
befragte  Anl  vagen  ainer  klefnen  Pulafre^mens  n%i  aürktren 
Henselilagea  Terleiien,  eine  atranga  DUI  arnttordaan)  4aa  Anaga^ 
hen  xa  Terbieien,  kAianda  S«lia  und  Pargtnüa  itt  vareakfalka», 
dann  kann  aUerdinga  inlatet  eine  baalimala  Kraukkailaforni  damn 
antalehen.  Die  Zange  wM  am  dickt  kaiagl,  e»  talgen  dck  Drt- 
aenaneehwellangen  am  Balaa  und  in  den  Lalatan;  die  Pnlafra^uani 
nimmt  xn;  ea  zeigt  aick  Scklafloaigkeit ,  Niedargaaaklaganbelty 
Sckreckhafligkeit,  snnehmenda  Bliaaa  nnd  Saklailheil  dar  HanI, 
und  in  Folge  latxUfar  Prolapana  nad  Harakn.  In  kMaram  Grad« 
wird  der  Pala  imd  leraaebiag  acbwirrand,  nnd  aalbat  in  den  Va^ 
nen,  namentlick  in  der  reckten  Jngnlaria,  wird  ein  Branaen  kftr*- 
bar^  daa  man  xnm  Unterackiede  ran  dam  Arteriengerinaaka  var» 
acbvinden  macken  kann,  wenn  dia  Vena  obarkaik  daa  Statkaakopa 
komprimirt  wkd,  wabai  daa  in  dar  Arteria  Tariiandana  Sckwimn 
fortbeatekt.  Van  dem  Grade  nnd  der  Seknelligkait,  mü  dar  nnn 
dia  Bltttferarmnng  snnimmt,  kingt  ea  ab,  ob  in  9alga  daraalkeli 
atürmiecbe  Erscbeinnngan  im  Narren*  oder  Blatajatame,  ab:  Kan«- 
ynlaianen  andBpbaielna  anftraten,  oder  ob  ein  dar  Byatatia  oder 
Hypocbondrie  ikniiahea  kabitoallea  Leiden  darana  ketrargeha. 
Nicht  aelten  pnaal  anf  aolcka  nut  kabitnaller  Animia  bekaflala 
Kinder  das,  waa  Wnndarlick  ran  einer  gewiaian  Animia  4aa 
apIleren  Altera  aagt:  „Hager  nnd  dtrftig,  klagen  diaaa  Kranken 
über  alle  möglieben  SchmKxen  nnd  Beachwerden,  akna  daaa  ein 
örtliches  Leiden  anfgefnnden  werden  könnte,  fühlen  aidi  daa  kalka 
Jakr  hindurch  brank,  jede  nnbedentanda  Krankkaitanraacka  wirkt 
anf  aie,  an  jeder  Seocke  nekmen  ale  TkaU,  jaden  Tag  aMl  Ikra 
Klagen  andere  nnd  atehl  iknen  ihrer  Heinnng  nack  eine  nana 
Krankheit  baror;  Ton  Neuralgien  der  Terachiedenalan  Ali  wnrdan 
ale  gepeinigt,  tu  Krimpfen  nnd  Ohnmacht  jeden  AogenUtck  ga«- 
neigt,  und  aus  jedem  noch  so  geringen  Unwohlsein  erholen  ata 
sich  iusserst  langsam.  Besonders  häufig  leiden  sie  an  Herxklopfen, 
und  oft  kann  die  Meinung  einer  organischen  Herzkrankheit  bei 
ihnen  entstehen,  sie  siechen  dahin,  wahrend  die  objektire  Unter- 
suchung nnd  die  Obduktion  nirgends  einen  genügenden  Gmnd 
ihrer  Leiden  leigt.«  *)     Solche  Kranke  aind  wakl  auch  xu  Typkna 
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■rf  TrttifadMtf  mkf  dfapioM;  mewi  es  «Imt  üi  Kelgt  di#Mr 
btidm  sw  Avtopiie  kowit»  Uiibi  atA  Immt  4ie  Fr«g4  oEeji» 
tk  dt*  eine  o4tr  inte*  LMdui  teub  sdioii  Torktadtn  geweien» 
ab  sick  in  Kind*  die  ersten  Wirkungen  der  nuingelkaften  Blat- 
hmäimtg  «ater  selcken   danklen  SlArnnfSB  des  AUgtmeinbefia- 

kud  fegeben  kaken«  In  vieten  Fillea  sind  selbel  deranige 
be  Veiindemngen  nickt  in  einem  so  koken  Grede  Torksu- 
dtn,  Hin  den  letkakn  Anegeng  sm  vecktfertigen. 

Sie  Aninie  kenn  aber  enek  an  «nd  für  siek  zum  Tode  fuk- 
ren,  «nd  dnnn  findet  min  die  OMlsten  oigei^scken  Verandernngen 
m  der  Leker  und  in  der  Mils»  wie  diesee  ans  folgendem  Falle  sn 
inakMi  int 

Sin  Sjibiige*  Htdcken  lebte  sn  Hense  unter  den  därft%sten 
Yeifciltniepen  nnd  befiind  sick  sckon  seit  melireren  Monaten  nickt 
gen*  vohly  fcesnckte  jedeek  immerfort  die.$cknle,  in  letsterer  Zeit 
bekam  aie  Dienkoe,  und  da  die  .Kleine  dabei  tigUck  magerer  und 
ackwicker  wvde»  nalm  ick  sie  in's  Spital.  Beider Untersuckung 
kennte  gnr  kein  Orginleidea  aufgefunden  werden.  Am  5*  Tage 
neck  ikrer  Anfnakme  bekam  sie  pldtsUcb  blutige  Sl&kle,  KoutuI- 
•lenen  nmd  rereckied.  Bei  der  Sektinn  fanden  eick  die  Lungen 
▼eUkenumen  gesnnd,  gans  blnkleery  da*  Gekirn  wasserigi  das  Hen 
leer,  welk,  in  den  Gettssen  dnnnes  Blut,  die  Leber  gross, 
weieky  liektkraunretk,  die  MiU  breiig,  die  Gedärme 
gelUich  weiss,  weick,  toU  dünner,  sckaumiger,  liektgeiber  Flüssig- 
keit, im  Maetdarme  die  Sckieimkaut  reik  gesireift,  aufgelodiLert; 
Mesentfliieldrisen  nonnal;  Blase  leer. 

Wenn  nnn  wie  biet  die  objektiTe  Untersuckung  und  die  Ob- 
daktnen  nirgend*  in  den  faeten  Tkeilen  den  genugenden  Grund 
4ee  IddtUcken  Auegange*  dMtknt,  kommen  dock  auck  oft  genug 
in  Fnige  Ten  Aaimie  Biulentmieckungen  ? er,  die  dae  letbale  Ende 
mr  Genüge  eikUren.  So  gekdren  die  spkaielessirenden  Zellge- 
vekientaindungen  uu  den  sckrecUieketen,  nnd  leider  nickt  seile* 
nea  Folgen  der  Blutyeinrmung,  und  die  unter  dem  Namen  Noma 
bekanale  eigentkimlicke  Form  dieser  Entx&idnng  sekeint  deskalk 
Ten  Jakr  an  Jakr  kauAger  rorsukommen,  weil  eben  jetxt  die  enl- 
mische  Blutbesckaffenkelt  zum  aUtioniren  Kranfckeitecbarakter  ge^ 
weiden  iet.  —  Ekeaee  kedii^t  die  bei  der  animiscken  Krese 
ferkandene  Neigung  und  Leiektigkeit  des  Blntaerfalles  In  seine 
einaelnea  Beetsndtkeile  auck  die  Häufigkeit  der  jetat  oft  gaas 
^mpleBMloeen  kru|5seii  Freaesse  in  den  Sckleimkäuten  bei  Kinr 
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den,  wogegen  dcrls,  daii  der  BMvngitiM  bei  der  jehiges 
animiechen  fieneraHen  niAlee  tftenriegesd  M,  tieHelcht  d«^ 
Grnod  liegen  mag,  daae  dehnaieii  bei  KAideiii  Warmbildung  wirk^ 
lieh  aeltener  ab  aenet  iat. 

Die  akute  Tttberbrioee  eadUdi  irM  iwar  meiat  rMk  Mnlfüiiin 
der  betreffenden  Organe,  nameütlieh  der  Lungen,  begleitet,  «bcr 
nicht  aalten  findet  man  auch  im  ToUkenimeR  «nimtachen  und  eaa- 
phyaematöaenLungengenrebe  aahUeae  perlgraue,  tehe  Httiarinberkeln 
und  nebenbei  irgendwo  eine  unbedeutende  iltere  tubeikulSae  In- 
filtration, am  hiufigaten  in  den  Bronchkldrfiaen ,  und  in  dar 
Milz  nebenbei  Fettleber  und  Atrophie  der  DarmMMe.  In  diaaon 
Fällen  lat  ea  wahrscheinlich,  daaa  die  Blutrerarmung  der  akuten 
Tuberkelablagerung  Torauagegangen  iat,  und  daaa  letztere  hatte 
▼erhütet  werden  können,  wenn  daa  animiacke  und  akropb«l6ie 
Kind  gut  genährt  worden  wire,  auf  dem  Lande  in  geannder  Luft 
gelebt  hätte,  und  wenn  bei  Zelten  die  geeigneten  AnneimitM 
als  Eisen,  Leberthran  angewendet  wordm  aein  wQrden.  Wir 
müssen  es  als  eine  wichtige,  höchst  beathtenswerthe  Thataacke 
hervorheben,  -dasa  die  Tuberkuloae  und  die  SiErophnloao  ebenao 
durch  h^erämiaehe  ala  durch  anämiache  Blutbeackaffenkelt  asgo- 
facht  werden  kann,  eine  Wahrnehmung,  die  Mr  die  Praxis  reu 
groasem  Belange  ist.  Uebrigens  bat  bei  dieaer  EntwickelungsaBä'- 
mie  des  reiferen  KindeaaHers  die  Erfahrung  gelehrt,  daaa  der 
Einfluss  der  mütterlichen  Bfatverarmung  auch  hier  nickt  arflan 
im  Spiele  ist,  indem  gewdhnlieh  solche  Kinder  dieaer  Anämie 
unterliegen,  deren  Mütter  anämiach  oder  chlorotiaeh  aind.  8on- 
derbarerweiae  gibt  es  Familien,  wo  Kinder  anämiacher  IMlter  in 
den  eraten  Kindesjahren  blühend  auaaehen ,  während  aie  erat  um 
die  Zeit  dea  aweiten  Zahndurchbmehea  in  Anämie  yerfallen. 

Nebst  den  hier  besprochenen  Arten  von  Anämie,  der  angt^ 
borenen  nämlich,  und  der  Entwickelungsanämle  gibt  aa 
noch  bei  Kindern  Blutverarmung  aua  einer  Menge  änderet  Ifeaa- 
chen.  Wir  erwähnen  nur  derBlut^  und  Säfteverluate  durch  künal* 
liehe  Blutentleerungen,  durch  Miaabrauch  von  Abführungsmiltehi, 
von  Jod-  und  Queckallbefpriparatea ;  endlich  der  Blulverarmung, 
welrfie  in  Folge  von  Typhus,  Variola,  Cholera,  Intermittens,  Schaf- 
lach, entiündlieherExattdatlonaproieaae  mit  maaaenhaflen  Ablagerun- 
gen und  chronlacher  Dermatopathieen  im  kindlidien  Alter  ao  käu« 
fig  vorkommen.  Ea  gibt  aber  der  Kombinationen,  von  denen  dieae 
konseküUven  Anämieen  abkängen,  ao  viele,  daaa  eine  I>arateUunf 
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n  w«it  llkr«n  wMt.  BtkainiUi  M  ja  Aitafe  fait 
iB9  ktile  «Hed,  uBi  gleithMm  der  AcUvm  iHer  dnrteii 
■ml  cfcfMbchen  Kfantttflni,  vb4  wenn  avdk  «11  enl  «a  teKHi« 
od«r  tk«rbntif«ht  IMaUme  den  Tod  harbaiffihrt,  fo  üeiben  dotk 
in  der  Mtkrulil  der  Fille  alle  derartigen  Kranken  schon  in  der 
Anaide  ab. 

Was  dioBeh|ndlnng  der  animisehen  Znstande  der 
linder  betriffly  so  gekdrt  sie  oft  sn  den  schwierigsten  Anfga* 
btn  dea  praktischen  Arates.  Er  hat  dabei  keine  groaoe  Answahl 
ta  Modiknmoiilen,  und  wenn  er  -schnell  der  allgemeinen  Blntver* 
«HMug  entgegen  wirken  will,  besitit  er  keines,  anf  das  er  sich 
Mlien  kdniito;  denn  alle  wirken  langsam,  nnd  sind  Khwer  asai- 
■üliibar.  Bekanntlich  sind  anamische  Kinder  mehr  als  andere 
lekakn  Hjpertaleen  und  heftigen  EntaihidQngen  unterworfen,  wo- 
bei die  Renktlonserscheinnngen  oft  so  abnorm  sind,  dass  es  nnge« 
mm  schwer  iet,  den  rechten  Weg  m  inden. 

Aber  selbst  wenn  gut  konstitutionirte  Kinder  ron  entafind* 
Ucken  Krankheiten  befallen  werden,  tritt  sehr  oft  der  Fall  ein,  wo 
•s  nothwendig  ist,  gegen  die  Animie  sn  Tcrfahren.  Die  richtige 
Briassnng  dieses  Momentes  Ist  fir  den  Klnderant  ?on  grftsster 
Wichtigkeit,  da  Kinder  nicht  so  lange  wie  Erwadiaene  einen  rer- 
armten  Zustand  des  BIntes  ertragen.  Es  gehdrt  fiel  Takt  vnd 
bidinuig'  daiu,  «m  die  OrenzUnie  richtig  an  treffen,  wo  die  ent- 
aindilcho  Reizung  bereits  so  weit  erloschen  ist,  dass  der  Ueber- 
gaag  SU  einen  nihrenden  und  tonisirenden  Hellterfahren  mit 
Sicberheit  gemacht  werden  kann.  Denn  trots  aller  rühmlichen 
Eestrebnngen,  die  Heilkunst  sn  Terrdlstindigen,  nnd  anf  sichere 
Frinsipien  su  basiren,  wird  es  doch  nie  radglich,  ttter  diese  frag« 
eine  feste  Hegel  anfinstellen,  weil  eben  das  Heilen,  wie  das  Ma^ 
len,  eine  Knnst  ist  und  ewig  eine  Kunst  bleiben  wird.  —  Uebtfl- 
gess  ist  es  ein  böses  Zeichen,  wenn  Kinder  in  den  ersten  Tagen 
kef liger Entaindnngen,  besonders  ?on  Pneumonieen,  schon  aniausch 
werden.  Wie  oft  findet  man  bei  Sektionen  die  Entaindungspvo- 
dnkt«  so  weit  in  Rdckbildung  begriffen,  dass  man  eher  eine  gfin- 
stigs  Lisnng  der  Krankheit  bitte  erwarten  binnen,  dagegen  aber 
in  allen  Theilen  des  Körpers  eine  selche  Blutleere  «iid  Blut« 
dannheif,  dass  man  nur  diesem  Umstände  den  tddtlichen  Aus* 
gang  beimessen  kann.  In  selchen  FiMen  gelingt  es  suwcilen  noch; 
bei  leitiger  Anwendung  eines  leicht  löslichen Eisenpriparatcs 
das  Kind  lu  retten. 
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IHHMlbo  M  biüli  Tnhiit  <•»  WM.  luh  4a  üttl  «ft  «te 
aiÜlftDfct  iiD,  wo  «an  kriftifaiid  einiürkaft  maaa,  was  bat  tea 
jalal  ao  keliaUaaaiapakUtivea  HaUvaiMraa  nelBt  ?araiMtwM» 
iabar  aich  dann  in  dar  Laiahe  nkht.  4ia  lyphdaan  PfoMila,  im-* 
dam  dia  BktbaachalTaittiell  aU  Uraaaha  das  Todaa  anraiat  In 
aolchan  Fftllan  hak  mir  Eiaeo,  baaandara  das  chininaanra  Eiaaa  '^ 
Cbininuin  farraaitvatata  lu  2  Mb  3  Gran  pr^  dia  —  trafliake 
Dianata  galaiatat.  GlfleUicharwaiaa  aeig^  hiar  daltt  Atala  dar  i« 
krankan  Kinda  ao  raga  mnd  ricbliga  Inalinkl  dan  raabtan  Wagr« 
leb  warda  aa  nia  Targesaan,  wia  oin  fünfjahrigaa  MidabaB  m 
folgt  Tan  Entaritia  typboaa ,  anf  daa  Aanaaaraka  barabgakaanaA, 
na«  anflabta,  ala  Sab  ihm  ain  Paar  SlAokcban  Waiiabrod  in  Roth- 
wain  gelaucht  raicbta,  dia  aa  aahnlicbak  Tcrlangk  bat  Nachdaaa 
dia  Klaifla  diaaaa  mahrara  Mala  nacb  ainandar  arballan  battai  nabai 
dia  Krankb^t  aina  glüokiicba  Wandung* 

Was  dia  Animia  dar  Namgeboranen  anklangt,  ao  bo^ 
sitian  wir  gagan  aia  in  dar  Milch  ainer  gasnndan  krfiftigan  Amme 
ain  wahrbaftas  Uniraraalmillal.  Ea  ist  travrig «  daaa  Tanaaaida 
?an  Kindarn  an  Gmnda  gehen,  weil  aia  diaaes  Miltel  antbahran 
mtaaan.  leb  kenne  übrigens  keiiia  Art  ron  Animia  bei  Nange«- 
borenen,  wo  nicbt  die  Ammanbroal  nfttian  könnte.  Ea  wird  mm 
diasea  leicht  arkliittah,  wenn  wir  bedenken,  daae,  wie  Har?iatts 
gans  riahlig  nackgawiasen  hat,  die  Animie  bei  Nengeborenen  nähr 
hivfig,  nicbt  allein  ala  Folge  anderer  Kranbbeilan,  aandern  als 
selbstlndige  Krenkhait  rorkömmt  * ) ;  and  daas  eine  aehnalle  Her- 
stellvng  der  normalen  Mntmange  nnr  dnrcb  dia  Zanberkrafl  alnor 
paaaenden  Ammenbmst  eriialt  werden  kaan,  dia  das  Uabal  ala 
dar  Wnraal  erCasat  and  avarottat  Ich  möchte  daher  in  diaaer 
Baiiehvng  als  Regel  leatstallen,  dasa  dbr  ArtI  immer,  wann  die 
Eltern  krinkUch  oder  abgcbbt  aind,  daran!  dringen  aoUo,  daaa 
das  Kind  eine  Amme  erhalte,  und  bia  sn  Ende  dea  ersten  Lehenn^ 
)abraa  gastilit  werde,  Toranagaaatat,  daaa  dia  Ehern  in  der  Lage 
aind,  ain  aalcbea  Opfer  in  bringen. 

In  den  Jetat  ao  baaftgen  Fällen ,  wo  die  Anämie  im  Nenge* 
borenan  dnreh  Sjpbflia  bedingt  iat,  kann  man  anch,  ao  lange 
letatere  latent  iat,  nicbta  Andarea  thnn.  Dia  Amme  beb  nidil 
in  fdrcbten;  angeateckt  in  werden,  wenn  noch  keine  beelimmfte 
Vorm  des  Krankaeina  inmVoradiein  gekommen  ist.    Sobdd  diene 


*)  Gazette  mid.  1854  IX  Nr.  25. 
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M  bMitrJtt  kb,  dm  ich  m»  18  JalM»  te  dUr  {^vUib  ^arEi»^ 
är  Bft  beikai  Eifolft  den  Mmnriui  iolibHti  Htkitm«  Mwkii^ 
IM  ^/g  Gemi  pr»  4io  «a^tefoi  iiirfctlb  acht  Ttfen  bis  it 
Vi  Qnm  »teif ead.  B«i  ilj«p«|itfMli«ii  ZttfiUtii  verbiade  ieb  »te 
■it  HvM  Ha^^etU  <flrb#iiic«,  M  Diarribde  mit  Ipacaeuanha. 
Ihrvana  d«r  iaaert  Gtbraiicli  dM  Mtrinm  dardicas  nicbt  ?«v^ 
tnpm  wird,  wände  ich  eine  Arl  SduBierkw  aiu  kh  laste  ata'- 
lidi  10  Gran  bia  1  ScnipL  Ungf.  cineraiim  auf  finan  langlicbcD 
LiiaiappeB  alraicben,  dieean  «m  den  Ofberbaoch  legen  und  mit 
•iacr  Binde  befeetigen;  da  man  gewöhnlich  wegen  des  Verhan- 
teieina  ajpbilitiacber  Ernplionen,  Sikeriationen  und  Ulterationen 
M  den  Sxtramitalen  keine  Einreibungen  daaelbat  machen  kann. 
Gegen  alle  Arten  aTpbilitiscber  Geschwnrey  wie  auch  gegen  die 
■abiaen  Aibtrkefai  am  Alter,  an  den  Genitalien  and  vm  den 
Mand  wirkt  nicbta  baaaer  ala  Sublimat  ia  Stlati«n,  1  bia  i  Gran 
•af  in  Unse. 

9ia  Pflege  der  Hanf  erfardert  b#l  antaiscban  Kindern 
keendere  Ruckaichten.  Sie  mfiaaen  im  Winter  feine  Flenellbemd- 
ckea  aaf  blosem  Leibe  tregen,  in  den  anderen  Jabreeaeiten  ge- 
aigt  Foalard  ava  reher,  nngcfirbter  Seide.  Wegen  dea  geringen 
Gradea  ibrar  Eigenwirme,  «nd  da  aie  überhaupt  katarrbellBchea 
Leiden  aebr  unterworfen  aind,  aollen  aie  auch  nicht  in  oft  geba^ 
det  Wardan  9  und  nie  Mager  ala  V4  Stunde  im  Bade  terwellen. 
Aaf  frfibaailiga  Abbirtaag  dea  K«if  ara  durth  kalte  Waaebangan 
mam  hier  varaieblet  werden;  ala  vnterUagen  gar  leiebl  aalcbea 
Abbirtaafmreraacbea.  In  dieeem  frahea  Altet  paaaenfflr  antat* 
Mbe  Kinder  nibreade  and  atMeade  Bider,  apiter  kaaa  allerdiaga 
liAtaaabaa  aad  daa  Abwaechen  mit  kaltem  Waaeer  araprieaa'> 
lieb  Min. 

Bai  Kindern,  die  während  der  Dentition  aaialiadi  wer- 
dea,  tat  abenfalb  Nahrung,  Laft  uad  Haatpflega  die  Haapteacbe. 
Vor  Allem  dirfea  eia  aicbt  eatwUnt  werden ,  wenn  aie  an  der 
Biaat  aind;  die  Stilleada  werde  gat  gaaibrt,  und  eihblte  Wota, 
wwa  aie  diiaa  gawdbnt  iat,  and  ihn  gut  ▼erträgt« 

Känatlicb  aaf  gefütterte  Kinder  aollen  ron  geaunden  Hfiian 
tiae  gata,  uaabgerahmte ,  mit  etwaa  Waaeer  Terdilaata  Mfleh  ala 
Gatiink  erhalten.  Auch  Sappen  uad  Panade  mit  Bi  iat  sa- 
tdtfieb. 

AataiacMe  Kinda^  bakamaiia   wibnnd  der  Daalillaa  «lebt 
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Mken  TendiMii»  aist^nile  cfli^ro « i^ch o  Mwltmiciilig»,  h^^ 
MiUI«n  Bb««.  Dm  f^wökrilcb«  BdMuUiuir  ^eriwlMi  «1  kd^ 
tea  UiMcUigta  «der  kalten  Soachfn»  wtlA«  bei  EnradMeiMBy 
«od  bei  geeimdeB^  krifftigeli  KJadera  enpriaealicb  iai,  rendilin- 
■Mrt  hier  daa  Uekel.  Die  Bedeckva^  detielbea  mit  BaunreO- 
ader  Seid«iwatle  wifkl  dag^afen  Tartcailicb*  An  Slatte,  w 
aan  ^aaee  nichl  anwenden  kann,  wie  a»  B«  am  Kapfe  oder  ina 
Geeichte,  nitat  folgende  Salbe: 

Rp.   Cetacei  Dr.  sex 

Cerae  alb.  Dr.  doaa 
Mercnr.  praedp.  nibri  Gr.  decem 
Ol.  ollyar.  apt.  Unc.  unam  et  semie. 
M.  f.  leni  calore  ungtiiin. 


Innerlich  nfllita  daa  Noaablittarextrakt  in  Verbinduigf  mit ! 
wovon  ich  in  aolchan  Fallen  beaaere  Wirknng,  ak  vom  Lafcer* 
thran,  geaehen  habe,  da  ihn  derartige  Kinder  oft  gar  nicht  var^ 
tragen,  und  den  Appetit  Terliaren«  Mi  badiena  midi  folgender 
Formal: 

Rp.  Extr.  fol.  Jugland.  alcoh.  Drj. 
Tlnct.  Rhei  aqüos.  Unc.  unam. 
Hiec.  S.    TigHch  2  KaifeelÖirel  voll. 

Die  Priparate  daa  Shabarbera  aiad  nberhaapt  bei  aUanArtoA 
aninuacher  Leiden  im  kindlichen  Altar  van  tnaehitabaram  WartiM. 
iDie  Antopeie  lehrt,  daaa  kein  Organ  von  der  aaftmiachen  Blwth»- 
achaffeaheit  mehr  und  eher  ala  die  Leber  an  leiden  habe;  daami 
während  man  im  Gehirne,  im  Henan,  in  dar  MUa,  nnd  nicht  iel- 
tea  amch  in  den  Langen,  trota  allgamaiBaa  Bhitmaagala  alata 
mehr  oder  weniger  Blotfölle  findet,  iat  die  Leber  immer  boi  aal- 
miachaa  Kiadera  Tollfcommen  inrolvirt«  Da  ana  Rhabarber  daa 
wahre  Toaicum  far  die  Leber  iat,  ao  iat  ea  aach  begtaiflicl^ 
waram  der  lingere  Gebranch  deaaelbea  animiachen  Kindara  ao 
aaaagt.  Idi  habe  aalmiacha  Kiadar  geka&at,  die  Rhabarbarwut^ 
zel  iastinktmiaaig  kanten,  ja  wo  aie  welaha  üandan,  daviaa 
naaehtea. 

'Wann  dar  bloae  Leberthraa  roa  den  achwachaa  Verdaaaaga- 
kciftaa  eiaea  aolchen  Kindaa  nicht  Tortragaa  wird,  wann  aa  ihn 
entweder  erbricht,  oder  mit  dem  Stahle  anTerftndert  eütlaart, 
daaa  badioM  ich  mid^  ntfeb  Uamtiadan  folgbndär  Foirnl : 
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Rp.   Ol.  JMorkAMlU 

M«cil.  gfuam,  srtk 

Synip.  cort  AoraBi  «na  Unc  Mmu 

Aq«.  flor.  Tiliae  Unc.  umwm, 

M.  D.  S.    TfigUch  3  bU  4  KinderMffel  toU. 
Amt  üeM  WbiM  nehoMii  ihn  die  Kinder  gerne;  man  weiüi 
wio  Titl  aie  kananmiren,  nnd  sie  Terdanen  gut. 

€ragfB  die  Tan^aen  Staaan,  denen  animiache  Kinder  aebv 
nntciAageB,  nnd  die  aich  bald  ala  Kjaniwe  (Heraataee),  bald  ala 
Aa^jxin  periodica  (Langenataae),  oder  ale  periedieche,  Uoniacbe 
nnd  lomache  Kampfe  (Geliim-  nnd  Spinal -Hyperämie),  endlick 
bei  kapaiarer  »kn9  in  der  Inteatinal-Sdileimhattt  ala  liellgriin- 
blinliciiea  ud  brannretbea  Blatpigment,  daa  mit  dem  Stnble  ab* 
gabl,  an  erkennen  geben  ^  kenne  ich  ana  Tieljibrlger  nnd  viel- 
fütiger  Erfahrung  niahia  Beaaerea  nnd  Wirkaamerea  ala  daa  Ad« 
dnm  aniplinricnm  dihiUim.  Dia  Kinder  nehmen  ea  in  falgander 
Farmal  am  liebaten: 

Kp.  Acid.  anlph.  dil.  pnr.  Gntl.  X. 

Sytnp.  aaqil.  Une.  nnam 

8.  Kafeelaffahreiae. 
Ueberhanpl  finde  ich,  daaa,  wahrend  man  die  Alkalien  ala 
ainratilgend»  Mittel  In  der  Kinderprazla  linget  kennt  und  mit 
lacht  achtet,  man  den  Werth  derSinrenin  Kinderkrankheitan 
nach  Tial  an  wenig  berAckalchtigt.  Bei  nnldachbaram  Dnrate,  wo 
dncch  daa  atete  Singen  daa  Uabel  ateta  noch  rerachlinmiert  wird, 
kenne  ich  a.  B.  nlchfai  Beaaerea  ala  obige  Formel,  und  ao  gibt 
ea  noch  riele  andere  Znatlnde,  wo  Siuren  trefflich  wirken;  na- 
mentlich Matete  mir  in  manchen  Kenchhnaten -*  Bpidemieen  obiga 
Formal  trafliche  Dienete* 

Während  die  bttermlttene  hinfig  Blutmangel  snr  Felge  hat, 
bekommen  andereraeita  animieche  Kinder  nicht  aeHen  interailtti"- 
renda  Floberanfilie.  Dieae  Paroiyamen  beaeichneten  awar  meiat, 
wenn  ea  aur  Antopaie  kam,  den  Anfang  der  ana  der  Anämie  aich 
entwickelnden  tuberkuloaen  Kraee,  Indeee  gelingt  ea  doch  auweflen 
durch  Chinin,  beaondera  wenn  daa  Kind  inzwiaehen  anPe  Land 
gebracht  wird,  tieaee  traurige  Bnde  hintan  au  halten,  indem  au- 
gleidi  die  Fieberanfille  aufhären.  Man  laaee  aich  lH  aolchen 
Füian  aelbat  bei  dem  Vorhandenaein  von  Athembeachwerden  und 
Hfiateln  Ton  der  Anwendung  dea  Chinina  nicht  abhalten.  Alle  dieao 
ZufUle  bäten  oft  dabei  auf,  während  man  mit  den  BmoUientien 
nicht  weiter  kommt. 
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OkgMch  idi  mich  farch  BrfahtM^  ttenragl  liaN,  dA«s 
kalt«  Wasehimgeii  und  kilte  Bider  aaiiaifdien  Kindern  schaden, 
wahrend  gesunde  dadorcherfelgreleh  geatlAi  ii«d  abgehärtet 
werden,  bin  ich  doch  sehr  dafftr,  daae  man  so  flrfihxeitlg  als 
möglich  anf  (»aasende  Belebung,  und  Stirknng  der  Masknlarthi- 
iigkeit  hinwirke*  —  In  Folge  des  Bfartmangeli  sind  aniniaehe 
Kinder  matt,  träge,  und  wollen  immer  hemi^etragen  werden« 
Bnreh  dieees  waammengeUIckte  Silaen  auf  dem  Arme  eatildien 
aehr  lelchl,  bei  der  gbichseitigeii  SehkffheH  der  UgameBl«eea 
Apparate,  KrAnumingen  des  Rückgrates,  die,  wenn  dnndi  eine 
dem  Alter,  dee  Kindes  angepamte  Gymnastik  die  Ibiskelkraft  ge-> 
slirkt  wird,  oft  ToUkeamMn  beseitigt  werden,  wlhrend  Jede  Art 
▼4n  orthopädischem  Mieder  das  Uebel  mir  ferscblimmert* 

Bei  der  £atwicfcelnngs- Anämie  um.  die  -Seit  des  Zahn- 
wojChaels  gelten  im  Allgemeinen  dieselben  |lickei«hten.  Die 
AUenatienen  des  Nerren*^  nnd  Blutlebens,  welche  in  dksem  ZeR- 
ranme  eine  so  wichtige  RoUe  spielen,  sind  keineeweges  immer 
durch  das  anatomische  Hesser  nachweiabar,  nnd  nteht  Alles  iet 
Tvberknlose,  was  man  dafür  hält.  Dem*^  ptaktifchen  Ante  kom- 
men in  diesem  Alter  eine  Menge  (StÖrnngen  dee  Bdindene  ror, 
ohne  dass  Inan  im  Stande  wäre,  irgend  eine  enünente  organi- 
sche Verändemng  als  Unache  anfwinden.  Wie  oft  hart  man 
folgende  Kmnkheitsgeschidite ;  Bin  9 jähriger  Knabe,  mgemetn 
leissig  nnd  ehrgeiaig,  ist  nebst  den  Schnbtnnden  aoch  in  Hanse 
mit  PriraUinterricht  beachMigt,  wachet  aeit  einiger  Zelt  anffd« 
tsnd  achnell,  wird  dabei  mager,  Maas,  imd  sehr  reiabar.  Her- 
vmaiehende  Schmenen  in  den  Beinen,  Frostein,  Mattigkeitege- 
fähl,  Mangel  an  Esslnet  und  Verlangen  nach  bestimmten  Speieen, 
Hüsteln,  Heraklopfen,  träger  Stuhlgang.  -^  So  geht  es  Iteate 
lang  fertf  das  Kind  ist  nicht  reofat  gesund,  nnd  doch  auch  nicht 
knmlu  — ^  Geistige  RuhS)  Landsnfenthalt,  nnd  der  innere  fle- 
bMudi  irgend  eines  Eisenpräparates  stellt  es  wieder  her.  Wird 
jker  dieses  verabsäumt,  dann  kann  es  alleidinge  anr  Bntwiekeinng 
IM*  Tuberkehi  kommen. 

Wie  daa  Bisen  in  der  Anämie  wirkt,  kann  man  eich  bia  sar 
Stunde  noch  nicht  erklären.  In  nenestecZeit  hat  Hannen*)  In 
Ab<ede  gestellt,  dass  Bisen  überhaupt  in's  Bhit  aufgenommen 
irerde,   de   bekanntlich  der  Eisengehalt  dea  Blutes  im  Normeiau- 


•)  Zeitechrifl  der  fc.  fc.  Ceielkahaft  der  Aerale  au  Wien,  X.  Mnw 
gang,  a  n.  9.  Heft  1854,  p.  284. 
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to  gitette  Tbaii  dorsetttn  nil  des  KttlMtoffm  all  Sdiir«f«Iaiif» 
•bgtkl.  Aack  htl  D.  Kletfehinsky  an  sieh  atlkat  dla  Brfal^ 
rang  geudity  daaa  dnivh  43aniiM  toh  SlMapriparateA  die  in  39 
Stada«  8  CeatigraiDfli  iai  Mittel  betragende  EieeMiiefHbr  wenig 
•dar  gar  nicikt  rerindert  wnrde  *)•  Träte  aUeai  Dem  niieen  wir 
«M,  da  iber  die  biecbeaüaehe  Wkkuigaireisa  der  Arineik6rper 
ibaikavpl  nack  sa  wenig  iestalehl^  an  die  iiLGnneten  dee  Biaena 
in  dar  Animia  lant  ^praebenda  Erf  akrnng*  kalten^  Dieser  an* 
Mga  atabd  die  UsUchen  Eiaensalaa  wirfcaaner  all  dieXinu'^ 
tnra  Martis.  Bei  Kindern  wende  ick  nack  Uauündan  die.  Tinc- 
tam  Henri  mnrialici,  die  Fferea  Salia  aameniact  martiaUs,,  die 
Tinct.  Malalia  fem,  das  Laataa  lerri  nnd  das  CMnianoi  fecra* 
cilratnm  an.  —  Mit  einer  Gmppe  van  orgindacken  Steffen  Ter* 
banden,  die  im  TbieikerpMr  Tarbandan  aind,  wände  itb  seil  aMb^ 
raren  Jakren  daa  im  Waaaatbada  abgedampfte  OcbaenbJnt  an« 
in  diaaar  Fan  ist  das  Eisen  nicbt  attdn  leaaiytiona-,  aandem 
«nah  naannHatieMlikig,  gleiekaam  ein  dilteilaakea  BiseiH 
priparat,  dem  gebratenen  Fleiseke  nnd  anderen  iknliekin  Nlbr^ 
elaffen  anaiag.  Neob  B^raeiins  **)  iai  in  der  Aeeke  ron  ge-> 
iracknetem  Blniratk  Q»71  Prenenl  EiseneijA»  D«reb  dae^ 
Abdampfen  des  Oehsenblntes  im  Wasserbade  geben  78  Pra- 
xent  Terloren,  das  Bitrakt  gibt  alio  22  Präsent  des  flüssigen 
Blnlea,  nnd  in  demselben  befinden  sieb  133  Pronent  Btntrotb. 
In  100  Tkeilen  dieses  Blnlextraktea  sind  nacb  genauer  Analyse 
0,433  PraMnt  Eiseneiyd  enthalten.  Annibernngeweise  be- 
findet sieb  alao  in  1  Loth  Blntextrakt  1  Qran  Eisen* 
exyd,  Tan  desaen  Dasein  ick  mich  dnrehdie  geeigneten  Reagentien 
tbanangt  habe'^*'*).  Ea  iat  wohl  niekt  in  lingnen,  dass  issBInt 


*)  Lehrbuch  der  Chemie  Bd.  9  S.  81. 

•*)  Zeitschrift  der  k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte  zu  Wien  1854  S.286. 
Daselbst  heisst  es:  „Was  nicht  resorbirt  wird,  das  kana  nnmög-. 
lieh  assimilirt  werden,  folglich  ist  von  all^  den  zeninerschweren 
Massen  von  Eisenpräparaten,  mit  welchen  man  im  Laafe  der  Jahr* 
hunderte  AnSmische  nnd  ChloroUscbe  gefüttert  hatte,  nicht  ein 
einziges  Blatkörperchen  gebildet  worden. 
***)  Fein  paWerisirtes  Extr.  Sanguinis  werde  durch  Zosatz  von  etwaa 
Salaaaare  in  Wasser  gelost,  filtrirt»  und  Ammoniak  beigesetat, 
wodorek  die  Faetetnniassen  präzipatirt  werden;  flhrirl,  durch  ky< 
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l«iAMir«g»f  «in  M  T«rtraiUelie0  NabnuigfaiitUl  iit,  wie  bia  es 
Tem  theorettteben  SUndpwikte  tat  gUaben  sollt«.  Dis  gerenM» 
DSM  FssefstoAnssssii  mdgen  siliigeniuissscn  dis  AssinilatisA  des 
Males  sndiirsrs«.  Beksniit  ist,  dass  s.  B.  BhttwArels  keinee- 
irsgss  Isiebt  i«  Terdansn  sind.  Auch  habe  icb  tmi  BInteztiekte 
in  dsr  Darmatropbie  kleiaer  Kinder ,  wo  die  Verdsnnng  ebenfnUe 
dsrniederlisgty  keine  glinienden  Resnltale  geseben,  md  alle  gte- 
stigen  Erfahnrngen,  die  icb  in  diesem  Jenrnale  snerst  Tsrofen^ 
liebte,  betrafen  Kinder  des  spiteren  Lebenialters,  welchs  anAoi- 
mis  nseh  Typhus,  oder  in  Folge  cbronischsr  Diarrbden,  oder  pro« 
fttser  Bitemngen  litten. 

Dae  Reenltat,  welches  D.  Kletecbinsky  Aber  des  BUeael. 
Sangvinls  bofini  mir  nrittbeill,  spricbt  ibrigens  dafilr,  daes  in»- 
selbe  Yom  Tbierkdiper  icbnell  sssimilirt  werde.  Icb  tbeile  nni 
Sebhifce  die  Analyse  desselben  worlgetren  mit. 

In  der  Thal  habe  icb  ancb  bei  Kin4em,  die  das  Odisenbl«! 
Wochen  lang  genommen  hatten,  wenn  es  snr  Sektion  kam,  bk 
fliren  Oedirmen  meistens  nwr  kleine  QnanUtiten  des  Pri^amtes 
gefnnden. 

Oewöhnlich  nehmen  es  die. Kinder  gerne,  besonder!  in  Pnl- 
rerform  mit  Zncker.  Ancb  lasie  ich  es  in  Zeltchen  gebnncheiiy 
nach  folgender  Formel: 

Rp.    Sangninif  boTini  depnr.  Gr.  tria 

Cloccoladae  Or.  aex,  M.  f.  1.  a.  cnm  Mndl. 
Tragatantb.  trocbisc.  N.  j. 

Schnelle  Wirkungen  sind  jedoch  ?on  dem  Mittel  nicht  an  er- 
wsrten,  geschadet  hat  es  aber  noch  nie,  manche  animische  Kin- 
der sind  dagegen  bei  lingerem  Gebranche  Ton  1  Draehme  pre 
Tag  anff eilend  besser,  ja  selbst  ganx  geheilt  werden.  Ob  dieses 
anch  ohne  Extract.  Sangainii  geecheben  wire,  ist  eine  Frage, 
die  man  bei  jedem  Medikamente  stellen,  nnd  bei  keinem  mit  apo- 
diktischer Gewissbelt  entscheiden  kann. 

Analyse  des  Mauthner'schen  Blntextraktes. 

Das  Blotpnlver  enthalt  a.  koagniirtes  Ei  weiss  (Tielleicht  anch 
Fibrin,  was  sich  nicht  bestimmen  Hess),  ß.  koagniirtes  Hämato- 
globnlin,  y.  Fett,  nnd  iwar  an  yerseifbaren  mehr  als  an  den 


droChionsanres  Amtnoniom  entsf^t  nun  ein  schmutzig-gelber,  bei 
gelinder  Wanne  schwarz  werdender  NiederscUag. 


Lip^Uüi,  Im  Guimi  0^27  V«,  i.  all»  Skoteti-  «ii4  Aickvn- 
••Is»  it«  BI«tM  «n4  Kft^rs,  so  weil  •!•  in  der  eingeiecher- 
Um  Ibnge  farck  4ie  Anelyse  erreicMar  irareli:  iianieatlich  drei-* 
katiech'phoipboreavree  BatroQ,  kthleneanree  Na- 
troB,  Chloraatrinm  «ad  Cklorkalinm,  phoipharsan« 
ror  Kalk  and  phpaphareaire  Magneaia,  Snlfale  det 
Alkalita  (Verkrennnogppredvkle),  Spuren  tob  FinorTerUn* 
dMfta  (MaUwerdea  der  GlaaUM  Aber  dea  mil  SO'  HO  eiw 
«ifflilen  Aackenbreie  Ten  c  10  Granmea  d.  P«W.)-  tf*  DieAache 
enlUll  Siaenexyd:  and  iwar  aaf  daa  tMckene  Blntpalrer  an- 
gtrtcknat:  034  Ve  ealipracheBd  0,24 %  Siaen,  aebeabei  etwaa 
Ibmgut  bei  Prifma;  mit  NO*  vad  PbO«.  Nach  einUfpgem  ydl* 
Kf  eai  Faatea  ward«  dae  Präparat  eiaeai  Keerachprejachea  elage* 
bnckt;  am  anderen  Ta^^a  nach  36  Slnaden  war  ia  dem  Magfea 
dee  galMtelen  Tkiercheaa  ebea  ao  weaif  wie  ia  deipea  Daran 
kaaaia  irgend  weleke  Spar  dee  relbbranaea  ader  »  grüaeehwars 
Terfirbten  Blutpriparatea  an  entdecken;  et  gekört  somit  an 
daa  ▼ardanlickea  nad  aaaimilirbarea  eiaeafAkrenden 
MlltoU. 


Yoriesangen  über  die  Minnbildungen  des  Herzens, 
gehalten  im  St.  Tliomas -Hospital,  von  Dr.  Tho- 
mas B.  Peacock,  Assistenzarzte  des  genannten 
Hospitales* 

(P^a  Stadium  der  Abweichung  des  Henens  von  der  norma- 
len Bildung  hat  nicht  nur  ein  physiologisches,  sondern  auch  ein 
groeses  praktisches  Interesse,  besonders  fftr  die  Kinderheilpflege, 
da  die  angeborenen  Fehler  dieses  Organes  gewöhnlich  schon  sehr 
Mhe,  entweder  gleich  nsch  der  Geburt,  oder  doch  wenigstens  in 
der  Kindheit  sich  kund  thun  und  den  Anl  In  Anspruch  nehmen. 
Die  hier  angegebenen  Vorlesungen,  welche  im  Originale  in  der 
London  Med.  Times  enthsiten  sind,  werden  deshalb  gani  gewiss 
den  Lesern  unseres  Joumsles  willkommen  sein,  xumal  da  nirgends 
dieser  Qegsnstsnd  syttemstisch  und  mit  Ricksicht  auf  das  prsk- 
tiadie  Bedürfniss  abgehandelt  sich  findet.) 

Erste  Vorlesung. 
Dia   Taracbieiaasa  MissbUdungen   des  Henena  aarCatten   in 
XXIV.  laaa.  jj 
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lolehe  ,  welche  atf  Ae  Fttnktloneil  diesef  Orpiiei  etireüd  ein* 
wirken,  nnd  solche,  welche  nicht  nothwendigerwHse  direkten  Nttk* 
theil  bringen,  »her  den  Gmnd  in  spiteren  Krankheiten  le'» 
gen.  Die  ente  und  wichtigste  Kliise  kenn  in  drei  Gruppen  ge» 
tiMilt  werden:  1)  diejenigen  Fille,  in  denen  der  Entwickelcnga» 
prozess  sehen  in  einer  früheren  Periode  des  Fitnslehene  anfgehal-^ 
ten  worden  ist  nnd  das  Herz  diejenige  Beschaffenheit  behÜI,  din 
Ihm  hl  den  ersten  Monaten  des  Intrsnterinlebens  ankommt.  2)  Dfe« 
jenigen  Fälle ,  in  denen  das  Herz  zwar  wihrend  des  IntranleriiH 
lehena  sich  Tollkommett  entwickelt  hat,  aber  «ach  der  Gebnrt  mekr 
oder  minder  seinen  Fdtalzustand  beibehilt,  oder  in  denen  frgoiid 
eine  Portion  des  Herzens  wihrend  des  Ffltalfebena  der  6iti  ointr 
Krankheit  geworden  ist,  welche  es  nnflhfg  gemacht  hat,  die^nck 
der  Gebnrt  nothwendtgen  pbjrsiologischen  Verindemngen  in  er* 
leiden.  Endlich  3)  diejenigen  Fälle,  In  denen  die  Entwickalmig 
des  Herzens  nnd  der  grossen  Gefässe  einen  nnregeimissigen  Gang 
genommen  hat. 

Indem  wir  dieser  Binttieilnng  folgen ,  sind  wh  im  Stande, 
das  Herz  und  seine  Missbildungen  ron  dem  frühesten  und  ein» 
facbsten  Zustande  bis  zu  seiner  grössten  Reife  und  den  kompli- 
zirtesten  Folgen  durchzunehmen,  und  wenn  ich  auch  nicht  ver- 
auchen  wHI,  alle  die  bisher  bekannt  gemachten  Abweichnngett  da* 
Herzens  ron  seiner  normalen  Gestalt  hier  nu  schildern ,  so  werde 
ich  doch  bemuht  sein,  die  Hanptrarietäten  rorzuführen,  .und  mnsa 
für  mehr  inS  Einzelne  gehende  Punkte  auf  systematische  Werke 
über  diesen  Gegenstand  und  besonders  auf  die  Aufsätze  ron  Nor- 
man Cherers  rerweisen*). 

Erste  Klasse. 
Herz  mit  nur  zwei  Höhlen.  Fällci  in  denen  das  Hers 
nur  ans  zwei  Höhleu,  einem  Vorhofe  und  einer  Kammer  beateht, 
fttit  einem  einzigen  Gefässe,  welches  sowohl  die  Pnimonar-,  als 
die  Körperarterien  abgibt,  kommen  sehr  selten  ror.  Rechnen 
wir  die  1676  nnd  1690  ron  Pozzl  und  Ltnzoni  erzibltnai 
Fälle  aus,  welche  zu  unrollkommen  beschrieben  apnd,  um  einen 
sicheren  Schiusa  zuzulassen,  so  findet  sich  das  erste  Beispiel  die- 
aar  Missbildung  in  den  Verhandlungen  der  Rojal  Sodelj  für  1798« 
mitgetheilt  ron  Wilson.     Ein  ab  ähnlich  erachteter  Fall,  weU 


^)  Die  «ben&Ua  im  Journ.  für  Kindeikr.  Mher  miigelheill  woiden  sind. 
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A»  in  icr  Frizi»  iM  Dr« C#mbe  t»rgbkMMMii  wir,  ward«  4cr- 
mIWh  GMdkcbafl  1805  ton  Sl«nd«rt  mitgathdlt,  «tid  «eiUtii 
«b4  FiUft  töA  iir»ib«fclig»ii  oder  lilokaiariirratn  fion  Farre 
(Mai-foniialMBs  ol  llia  haart  1814,  p.  2.),  Mauraii  (PkÜadel- 
pUa  Joiinuil  of  aad.  asd  fhfM.  Mantc  16^7,  XIV)  uid  Bro- 
a«k«l  (lUpoH.  d'Kiiatomia  ci  de  pbyafal«  II.  9.)  KariabUi  vwdaa 
■ad  ÜB  Jahn  1847  varda  noch  rom  Poratar  der  LoadaMr  pa*- 
iMafiadiaii  Gcaallschall  ain  demrltf ea  Priparal  vorfaifigi* 

h  dtoft  TaM  Wiiaaa  berichlalaB  Palla  war  daa  Hera  aalnr 
faracfc^fcaa  ;  aa  lag  ataliflh,  iti  Folge  elnaa  Dafcklaa,  im  Zwerdi«- 
Uä$  amf  der  kenTBitn  Fliak»  der  Leiter  in  eiaeai  Sacke,  der  foin 
BffBilkraM  bea  rar  Mitte  dea  Baacbas  kinabragle.  Hoa  Ben  be^ 
aftaad  mmw  ana  aiiiaoi  Vorbofa  «ad  eiDer  KaiMier  und  gab  ein  6a«- 
laia  ab,  weickaa  Back  iibaeiidsng  der  Fnlnottararteria,  nach  ?orna 
«itar  dar  Thjmaadrfiaa,  kiater  dem  Braalbeiae  Terlief  «ad  daaalbat 
äcb  in  amaia  gewibiilicbeB  Aeata  thaflte.  Die  Paimoiiarerterie 
war  ml  kleiner  aia  die  Aorta.  Daa  Kind  war  ein  anagetrairenea, 
kbla  aioken  Tage  mid  war  nnr  daan  «nd  wann  büniicb  geweean, 
meialenn  aber  Uaas ;  ea  atarb  an  Ulacratian  der  Winde  dea  Saokea; 
dar  daa    Bora  eiHhialt. 

Im  dem  Falle  Ton  Farre  war  daa  Kind  bei  der  QebnrI  rolli^ 
bamaiem  anagabildai  and,  okwoM  ea  mit  einiger  SckwierigkaÜ 
athmaic  nnd  etwaa  bliallch  aaaaaAi,  ao  eckten  ea  doch  in  den 
errten  48  Stnndcn  aick  Tollkommen  geannd  ii  befinden.  Ba  kattft 
lin  ninnterea  and  labkaftea  Aneeken,  eine  warme  Eaat  and  nakm 
eifrig  die  Btaat.  Dann  aber  begann  es,  beachwtfücb  and  anfiel«- 
lend  acknell  au  atkanm;  daa  Hera  ackkig  keCtig  nnd  daa  Gaacbrel 
daa  Kiadaa  drackte  Angat  a«a$  die  HanI  warda  blaaa  und  kalt, 
am  Handgelenke  kannte  der  Pula  nicht  geffihlt  werden  and  19 
Standen  nack  dar  Gebart  erfolgte  der  Ted.  Daa  Hen  beatand 
nnr  ana  einom  Varkafe,  einer  Kammer  and  einem  ArUrienelamme ; 
beide  Hobirenen  öffneten  aick  In  den  Vorkof  and  die  Palmenar* 
ranen  in  den  Appendit,  der  van  dem  Sinne  dentllcher  geschieden 
war,  ale  gewöknltek.  Ea  war  nar  ein  Anegang  der  Kammer  rar^ 
kanden.  Ana  der  Kammer  entaprang  ein  Gefiae,  welchea  aaerat 
die  beiden  Palmonaraata  nnd  dann  die  gewöhnlichen  Körperarto» 
rien  abgab,  anseardim  aber  nach  ein  Gefias,  areickea  aam  Heraen 
eelber  ging  nnd  etati  der  Koronararterien  diente«  *-«  Geaa  Ikn^ 
lieb  war  der  Fall  von  Fotnter,  nieki  nar,  waa  daa.  Dasein  elnaa 
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ciniiil^  «eflbwsUiMHt  betrifft',  mmitrü  Mth,  UstlaMtidi  der 
Art  uui  Weise,  in  welcher  4er  Lungcnkreieletf  ▼ereehen  wtr^ 
•«ch  die  Koronararterien  kamen  ?on  einem  einseinen  Aite  im 
4.er  Kenkavitlt  ilea  Aortenbogena.  Daa  Kind  war  aneh  bei  Färb- 
st er  %mr  Zeit  der  Geburt  anaeheinend  gans  wähl  entwickelt  j  e| 
nahm  jedoch  die  Bmet  nicht,  worde  kalt  nnd  blivüch  und  at«b 
nach  mehreren  Athmongsnithen  au  Ende  der  78.  Stunde. 

In  jedem  dieaer  FlUe  befand  sich  daa  Hera  in  einem  atir 
mdimentÖBen  Zustande  und  der  eigen thimliche  Uraprung  der  Ka- 
ronararterien  aeheint  anaudeuten,  daas  die  e%entUche  Tbeihing  deo 
Bulbus  arteriosua  noch  gar  nicht  begonnen  hat*  In  den  FiBan 
▼on  Combe  und  Mauran  hatte  daa  Hera  schon  eiae  etwaa  wai«- 
tere  Stufe  der  Enlwtckelung  erreicht.  In  dem  Combe'adiaa 
Falle  nimlich  lebte  das  Kind  10  Tage,  war  fortwährend  sehr  kya^ 
Botiach,  obwohl  die  Respiration  und  Nutrition  g ans  gut  fon  Stal- 
ten au  gehen  achlenen.  Durch  iie  Güte  dea  Dr.  Ramaboth am, 
in  deasen  Beeitxe  daa  Priparat  aich  nodi  bandet,  hatte  ich  Ga- 
legenheit,  es  genau  lu  untersuchen;. ich  finde  an  demselben  vwd 
feachiedene  Appendicea  des  Verhofea,  und  die  Theihuig  dea  lata- 
teren  ist  durch  ein  Muskelband  da,  wo  sich  sonst  die  Seheidewand 
au  befinden  pflegt,  angedeutet.  Die  Kammer  ist  grosa,  ron  etwaa 
▼ierkanliger  Form  und  gibt  die  Aorta  ab,  ans  welcher  dia  K«* 
fonararterien  auf  gewöhnliche  Weise  entspringen.  Vorne  an  dam 
Ursprünge  der  Aorta  findet  aich  ^n  kleiner  Bliodaack,  welchar 
Iheilwdae  fon  der  grossen  Kammer  geschieden  ist  und  offenbar 
das  Analogen  der  rechten  Herakammer  darstellt,  obwohl  er  mit 
keinem  Rudimente  einer  Pulmonararterie  Terbunden  ist.  Dem  Be* 
richte  sufolge  wurde  diese  Utstgenanste  Arterie  durch  den  Ihietaa 
arterioaua  Tersorgt;  am  Priparate  ist  das  nicht  mehr  au  sehen.  «-^ 
In  dem  Mau  ran*  sehen  Falle  hatte  der  Yorhof  obenfalla  awei.ge** 
aehiedene  Appendices ;  die  HohWenen  mindeten  sieh  rechts  hinein, 
die  Pulmenar?cnen,  deren  nur  awel  Torhenden  waren,  dagegaä 
ttnks.  Der  Vorhof  öffnete  sieh  mit  einer  durch  eine  Trikuspidul* 
klappe  geschütaten  Mfindung  in  die  einaige  Kammer.  Diese  Kam- 
mer gab  die  Aorta  und  die  Pulmonerarterie  ab,  aber  die  letatere 
war  gleich  an  ihrem  Anlange  rerschloesen  und  der  ihrige  Thail 
derselben  sowie  ihre  Aeste  empfingen  ihr  Blut  aus  der  Aorta 
mittelat  eines  sehr  weiten  Ductus  arterioans.  Das  Kind  war  bei 
der  Geburt  awar  klein,  aber  ea  erschien  gesund;  wenn  ea  bewegt 
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vnde,  ytrtel  et  in  Athai«iig«iiotli,  wobri  «t  «m  bIMieh«  Färb« 
btktti;  JB  9hktm  aokktii  Anfalle  starb  aa,  aacbdem  ea  lO'/s  Mo» 
Mta  f  alabt  balta. 

In  den  Fillan  Ton  iweibnUigen  oder  Bilofcnlarbenen  wird, 
glaube  ich,  die  Beaebaffenheit  dea  Ocganea  wähl  immer  so  ^in, 
via  in  den  aben  baachriebenen  Fällen;  —  Andentangfen  einer  Sebei- 
dang^  Innoriialb  dea  einseinen  Vorhofea  oder  der  einseinen  Kammer 
werden  aicfa  bei  f^naner  Untersnchnng  mehr  oder  minder  deutlich 
bemcfbbar  miehen.  Mir  sind  einigte  Präparate  geseigt  wordeui 
in  denen  daa  Hers  angeblich  nur  ana  swei  Höhlen ,  einem  Vnr- 
hafe  nnd  einer  Kammer,  beataiid,  wo  ich  aber  bei  aergfältiger 
Prfifvng  einen  rtel  häheran  Grad  der  Entwickelnng  erkennte. 

Ich  will  jedoch  bei  dleaen  Fällen  nicht  länger  stehen  bleibeni 
aandem  sn  einer  Gmppe  von  Miaabildnngen  übergehen ,  die  eine 
hihare  EntWfckehingaatvfa  dea  Heriena  bekunden. 

Hers,  beatehend  aia  drei  Höhlen,  nämlich  swei 
Yerhdfen  nnd  einer  Kammer.  Bei  dieser  Mieabildnng,  die 
gewiaa  nicht  aaltener  ist,  ala  die  aben  erwähnte,  indet  ^sich  nicht 
nnr  eine  mehr  oder  minder  Tollatändtge  Scheidewand  swischen 
den  holden  Anhängen  und  SInua  dee  Vorhersene,  aondern  ea 
«nd  avch  swei  geachiedene  Aurikule-Ventrtkularmfindungen  ror« 
handen,  oder' wenigatena  die  Andeutungen,  dasa  solche  swei  Oeff-' 
nungen  urspdlnglich  bestanden  hatten.  Ein  eretes  Beispiel  dieser 
Art  iai  Ton  Chemineau  1669  (Bist,  de  TAcad.  des  Scicvices, 
p.37.)  ersihlt;  ein sweites  1815 TonFlelschmann  (MeckeTa 
ArchiT  fir  Physiologie  1,  284.);  dann  Fälle  ron  Tiedemann, 
Hein,  Weif,  Krejsig,  Wittcke  und  Thore  (Arch.  g^nir. 
da  mddecine  1842  p.  316).  Vor  Kurzem  wurde  ein  Fall  Tom 
Profeaaor  Owen  aus  der  Prelis  des  Herrn  Clark  (Lsncet,  1848, 
n.  664.)  besehrieben  und  ein  ähnliches  Präparat  Ton  Crisp 
später  der  Londoner  pathologischen  GeseUscfasft  yorgelegt. 

In  den  Fällen  Ton  Chemineau  und  Clark  lebten  die 
■Inder  nicht  lange  nach  der  Geburt.  In  dem  Felle  von  Crisp 
lebte  das  Kind  10  Wochen;  in  dem  Ton  Fl  ei  seh  mann  21  Wo- 
chen; in  dem  Ton  Thore  4  Monste  und  in  dem  von  Tiede- 
mann ersählten  Falle  wurde  der  Knabe,  der  fortwährend  an 
Blausucht  litt,  11  Jahre  alt.  Daa  Subjekt  dea  H einfachen  Falles 
(de'iatis  cordis  deformstlonibus ,  quae  ssnguinem  Tenosum  cum 
atterioao  miscerl  permittunt,  DiM.  inaug.)  litt  ron  Geburt  an  an 
Allhmungsnoth  nnd  Blausucht  und  starb  im  16.  J*hre  anPhthiala. 


bi  dtmFüIk  tos  Rr^yttff  (Knmkh^ilMi  dts  Hm«lM  IH.  2i6a> 
wurde  dn  JiDfe  Maaii  22  JaJire  und  in  den  Falle  ?«iiWtlick« 
soger  24  Jehre  elt*  Die  Bescheffenheit  dee  Heneii  iil  aUeo  die* 
een  Fillen.  war  skh  lieodich  ihkCcIi.  Es  besttad  mu  nrei«  nekr 
oder  minder  ToUkonnien  geschiedeneii  Voriliifea,  die  bfilde  eaft» 
weder  mil  einer  durchaus  einfecheii  oder  mtt  einer,  ail  sehr  r»» 
diaentSser  Seheidewünd  ▼ersehenen  Kemntef  koürnnniiirlflil.  Din 
Kemmer  gab  ein  einxelnes  Gefisa  ab,  ena  wekbem  sowohl  ü$ 
Pulmonar*  ala  die  Körpererierien  berrorkamen^  wie  in  den  dnal 
ersUrwähnten  Fillen.,  «der  beide  geiebieden  beranstrsien ,  wie  is 
den  anderen  Fallen«  Der  Fall  von  Cris^  isl  dadnrch  ?on  bi<* 
tereeie,  dann  er  den  Uebergang  Ton  der  einseiften  Mble  in  dit 
Doppelböble  darsUllL;  die  Sinne  und  Anbtag#  des  mcbtan  Vor- 
bofes  waren  sehr  grose,  wibrend  der  linhe  Voriiof  aebr  Ueki  wniw 
Beide  Vorböfe  waren  durch  eine  radimenlooo  Wind  gsacUodea 
%ni  beide  dflheten.  sieb  in  eine  groese  HdMe ,  wolebe  eigenilich 
die  recbte  Kemmer  wer  and  diese  kommnniiifte  oben  nnd  Badl 
linbs  bin  mit  einem  aweilen,  kleineren  Socke t  9»b  walebam  dio 
Aorta  beryockam.  Die  Aorta  gab  die  FnimoflsrisU  ab,  wie  on 
sehien,  mittelsi  des  Ductus  arteriosus ,  wornber  jedocb  olwoe  Co« 
neueres  sich  nisht  angeben  laset,  da  diese  CSofosse  nm  Ptipatnto 
sich  nicht  mehr  befinden.  Die  bleine  HdUo  an  dem  Urspcnngn 
der  Aorta  in  dieaem  Felle  iat  offenbar  dae  Rn4iment  der  linko« 
Kammer  nn4  die  rudimeutöse  Pulmoj|srarterie «  die  ohne  ZweiM 
ihr  Blut  Tom  Ductus  arterieoue  empfing,  kommumsiit  nicht  mil 
der  grossen  Kammer,  eondern  ist  an  derselben  Tesechlosaen.  In 
dem  Falle  yon  Tbore  scheint  der  Yorbof  .awoi  geschiedeno  An-* 
hinge  oder  Ohren  gehabt  au  haben  und  atehm,  wie  gew^haUd^ 
die  Pulmonary  iin4  die  Körperrenen  suf)  die  Ksmmer  gab  iwft 
Gefiisstämme  ab,  welche  iheilweiaa  dnreb  ei«o  Muekelstole  Yoa 
einander  getrennt  waren;  die  Pulmonarsrlerie  war  viel  kloiner  ab» 
die  Aorta  nnd  an  ihrem  Ursprnngo,  rechte  an  der  Kammeci  fand 
aidi  eine  kleine  Höhle,  welche  ein  Rodimenfc  der  trlcbterformigoai 
Portion  dersUUte;.  ein  Ductus  arleriosua  war  nidit  Torkanden*  — 
Im  Torigen  Halbjahre  zeigte  Herr  Haie  der  pathologischen  Geeoll- 
sshsft  in  London  ein  ebenfalls  in  dieeo  Kategorie  gehöriges  Pri- 
psrst.  Das  ikind,  ron  dem  es  genommen  war,  w^rde  19  Woch« 
alt  nnd  halte  während  seinea  Lebena  keine  Spur  tob  Blananckt 
geaeigt.  Das  Hera  wer  gross  |  es  hatU  zwei  geachiadene  Vor- 
kamme^^  aber  mit  sehr  offen  stehendem  Foramen  pToIej  aayroisn 
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Mf  g«wöbQUcli«  WeUe  kainmaniiirUD ;  di«  beiden  Vorh4)ffmfia- 
4«agfA  w«rfn  daielbftl  gans  aMmiil  getUlUt  und  mit  ihren  ge* 
Mrigen  KU^en  Tereeh«n;  die  Kemner  helle  nUht  einmel  eia 
RadineBt  tob  ewer  SeKei4«wend»  aber  aie  gab  swei  g^ecbiedene 
Gefisaaltome  ab,  eine  groeee  PulmonararUrie  und  die  Aorte,  die 
Ueioftr  war  ab  entere,  ^  Im  Hase  um  dee  SU  Tbomea-H«apitali 
ImM  iicb  eiq  PriparAt,  daa  eine  gaim  fthnliche  Geetaltung  dar* 
kiatot,  dMaen  Gaechichte  jedoch  nicht  notirt  iet;  dee  Heri  hat 
iwei  Vorhalet  aber  die  rechte  Anriknlo-Ventribulardffnnng  iat  Toll* 
ktwuen  Teraehloaaen,  «o  daee  allea  Blut  durch  daa  well  offen 
iieliondo  tininde  Loch  aus  dem  rechten  In  den  linken  Vorhof  uni 
f»a  4a  erat  in  die  Kammer  hatte  seinen  Gang  nehmen  mflsaeni 
Üa  Tarkandeae  Klappe  glaicht  In  ihrer  Form  roefcr  dar  Kitral-, 
ab  dar  TriknapidalTalTol;  die  Kammer  iat  eine  tinaige  Höhle,  hat 
aber  aina  Andeutung  Ton  einer  Scheidevand  in  Form  einer  dicken, 
laiacbigaB  Siala,  welcha  aich  bis  aar  hinteren  Wand  hinab  eratreckta 
wmi  awiaakan  den  Urapräagan  der  beiden  Gensse,  nimlieb  der 
Aarfta  vnd  ier  Pulmonarterie ,  eich  befand,  die  aus  der  Kammer 
karrorfcamen«  and  an  bemerken  ist,  daea  daa  eratgenannte  Gefisii 
ntolkh  die  Aorta,  an  der  Vorderaeite  der  Kammer  kerrortrat, 
va  aaaat  die  Pulmonararterie  su  entspringen  pflegt,  wogegen 
diaoa,  die  grdaaer  war  ala  eratere,  aua  dem  hinteren  Theile  def 
KamoMr  kerauatrat.  —  Ein  fast  identischer  Fall  ist  von  Thora 
baricklaC  (Arch.  g^o^r.  de  m^decine,  1843),  wo  nlmlick  eben* 
falb  swai  getrennte  Vorhöfe  mit  einem  offenen,  eirunden  Loche 
aicb  befanden t  dar  rechte  Vorhot  in  aeiner  Oeffaung  lur  Kammar 
faracUaaaan  war  und  «ine  einaige  Kammar  exiatirte,  mit  einer 
rsdiMetönan,  nar  angedeuteten  Scheidewand  awiaehen  den  UraprAn^ 
gen  der  beidan  Arterlenatimme;  das  Kind,  von  dem  diesea  Pri«- 
yanl  genommen  war,  befand  aich  im  Findelhaneo  in  Paria  und 
iai  11  Tage  alt  geworden;  es  hat  an  Athmungaaoth  gelitten  nnd 
iai  kbweilea  unter  Eratickungaanfallen,  namentlich  von  Varachlncken 
der  FUaaigkeitan,  blinlioh  geworden. 

Mbabildnagen  dee  Heraena,  wie  aie  hier  erwihnt  aind,  ob- 
fbick  Toraagaweiee  in  einer  gehemmten  Eutwickeiung  beatehead» 
aind  aehr  hlufig  mit  Transposition  der  Eingeweide  Yerbnndan, 
nnd  w  aakeint  fast,  ab  ob  eine  TransposHion  der  ArterbnaUmm«, 
wia  sie  in  den  btatgenannten  Präparaten  dautlich  dargeetdli  bt^ 
davan  dan  Anfang  oder  Tiellelchl  den  Grund  bildet  und  dasa  diaaa 
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TraDspoiltttfii  der  Artfrieiütinime  wieder  tüh  etnerttnrtgekiditi* 
gen  Theilung  des  Bnlbue  arteriosiii  abhioglg  ist.  In  dem  sehr 
interessanten  Falle  tob  Clark,  den  Profeasor  Oiren  baadirieben 
hat,  bestand  daa  HerK  ans  iwei  Vorhöfen  mit  geaehiiedenen  An« 
,bSngen  nnd  einer  Kammer,  aber  die  Oeffnnng  dea  linken  Voiiiofft 
fn  dieae  letalere  war  yerachloaaen,  so  daaa  der  eben  genannt«  Vor- 
hof  nnr  rermittelat  des  eiranden  Loches  nnd  dea  rechten  Vorhofes 
mit  der  Kammer  kommnniairte,  nnd  daa  Pripant  tat  noch  dainrch 
merkwürdig,  daaa  die  Koronararterien  mfittelat  einea  gomoinamrai 
Stammea  ana  der  rechten  Arteria  anbdaiia  herrorktmon. 

Heri,  bestehend  ans  iwei  Vorhöfen  nnd  iwti 
Kammern,  die  aber  nnr  dnrch  eine  vnTollkommon« 
Scheidewand  getrennt  aind.  Hierin  erkennt  nan  sehMi 
eine  nm  eine  Stnfe  weiter  gehende  Anabildnng  dea  Bersena«  Dit 
tJnTollkommenheit  der  Ventrikviaracheidewand  kann  so  weit  gehe», 
dass  sie,  wie  in  den  znletst  angeführten  Fillen,  nur  dirch  ein  te 
daa  Innere  etwas  herrorragendea  Mvskelband,  gteichaim  dnrch 
eine  Art  Balken  oder  Leiste,*  angedentel  iat.  Im  Gegenaatse  k«na 
aber  anch  die  genannte  Scheidewand  schon  so  weit  aich  anagn^ 
bildet  haben,  daas  sie  in  ihrem  oberen  Tbeile  nnr  noch  ohin 
kleine  Oelnnng  darbietet  oder  daas  die  Höhle,  am  welcher  din 
Aorta  entupriogt,  aich  theiiweiae  von  dem  gröaaeren  Thaile  dor 
Kammer  als  kleine  Kammer  abgeachieden  hat,  wie  «.  B.  in  den 
Criap' sehen  Fdlle.  Ist  die  Kammer  nnToilkommen  gelhellt,  •• 
kann  das  Hera  inssfriich  seine  normale  Form  haben;  hinftger 
aber  ist  es  dann  grösser,  ala  gewöhnlich,  ao  dass  es  in  seiner  Figw 
dem  Schildkrötbersen  gleicht.  In  einigen  Fällen  der  Art  indol 
man  die  kleinere  Kammer  links  etwas  herrorragend  nnd  Ton  dar 
grösseren  oder  rechten  Kammer  durch  eine  mehr  oder  minder ' 
deutlich  markirte  Spalte  geschieden.  Aach  hai  man  die  Spitin 
des  Henena  zweitheilig,  d.  h.  dnrch  eine  Fnrche  in  iwel  Spilse« 
oder  Gipfeln  geschieden  (Cor  bifidnm)  angetroffen,  ohne  daaa  dabo! 
eine  andere  Miaablldang  existirle,  —  wie  in  dem  Ton  Bartho- 
linna  berichteten  Falle  nnd  in  einem  anderen  Falle,  tiber  wel* 
chen  Pariae  der  anatomischen  Geaellschafl  in  Paria  berichtet 
hat.  Diese  Gestaltung  dea  Herzena  iat  analog  der  dea  Dngong 
(Seeknh). 

Ist  die  Scheidewand  der  Kammern  mangelhaft,  ao  exbtirt  dIt 
Unrollkommenheit  meiatena  an  der  Baaia,  wo  wihrend  dea  Fötna- 
lebena   die   Scheidung   der  Herxhöhlen   xnletit   hergeatellt  wird. 


im 

Hbr  itl  bei  <•■  ▼•Ibilwicktlfttt  H«rMi  M  nomritf  GntslliMig 
eia  E«ui,  i»  welchen  die  Ktmnieni  nw  dnrcb  AMeet  Gewebe 
feschiedeii  äni,  die  in  jeder  Seite  wom  Endoltardiun  bededrt 
i«l  ud  e*  ifl  dieiee  geaeiL  Mch  die  St«U«,  wo  bei  der  Schild* 
kiite  eise  pcrmtteiile  Konmanihation  uriedMii  den  beiden  Aop> 
leeikmaeni  eiiaUrt.  lel  nnn  an  dieeer  Stelle  im  Menichenheraen 
eine  Oeüanof  Terhanden,  ao  kdnwuuiiart  die  Unke  KanMaer  und 
dar  Vrafrang  dar  Aarta  mit  dem  Sinita  der  reehien  Kaauner.  Die 
fananta  Oaffaang  hat  biawailan  eine  dreiecldge  Form;  ihre  Kan* 
laa  nnd  Spitaa  aind  Ton  einem  AbrAeen.  Saame  imlaaat,  an  wU 
Cham  Bwd  der  AerUnhlappan  befeatigt  aind,  wAhrend  die  Baaia 
daa  dreieckigen  fcachea  ran  der  MnekabibaUi|i  der  Sahaidairand 
gehiUat  iat  In  anderen  FAilan  aiirt  die  Oeflhnng  der  Kammev 
acheidavand  etwaa  tiefer  und  iat  oTal  oder  ragemndet;  nach 
dar  linken  Kammer  iat  aie  gewihnlich  gröaaer«  alt  nach  der  rech- 
tan.  In  der  rechten  Kammer  aitat  die  Oeihnag  meietana  dicM 
milarhnlb  dea  Riagea  der  rechten  Aarifcnla*VantriknlannAndnng 
nnd  ein  Thcil  der  Triknapidalklappe  wird  hinfig  ddrch  die  Blut- 
ainla ,  welche  Ton  der  linken  Kammer  während  der  Syatole  ein- 
Urtal,  aa  erweitert  nnd  anaainandergetHeban,  daaa  aia  einen  oder 
mahrara  kleine  Siehe  bildet,  wie  in  dem  Ton  Tnrnham  in  aei« 
nar  ^Abhandlnng  Aber  die  Aneorjemen.  dea  Henena  erwibnten 
Prtparaie,  welchea  aich  in  dem  Mnienm  dee  Kollegiama  der  Wnnd-* 
irsta  in  London  befindet:  anoh  hat  m  aieh  Temnilhltch  in  dem 
fott  Pereira  (im  iweiian  Bande  der  London  Med.  Gaietle  184&) 
baaahriebenen  Falle  ebenaa  Torheiten.  In  einigen  Fillen  jedoch 
hd  dia  Oeftrang  Ton  der  linken  KaaMter  in  die  rechte  Henhilfte 
Ihren  Sita  aberhalb  der  rechten  Anrfknla-Yentiifcnlanniindnng,  eo 
dnaa  daa  BInt  ana  dar  linken  Kanuner  in  den  rechten  Vorhef 
alriart.  Bin  Beiapiel  dieeer  Art  wurde  Tor  Kvraem  Ton  Balby 
dar  Hnnter'achan  GoaeUachall  in  London  Torgeaeigt  nnd  ich 
batia  Gelegenheit,  dieeea  Präparat  genau  in  «nierenchen. 

Die  Mangelhaftigkeit  der  Ventrikularecheidewand  beechrinkl 
aich  indaaa  nicht  blaa  auf  den  hinteren  nnd  oberen  Theil  dcMCl'- 
han.  Biaweilen,  jedoch  meiner  Unteranehung  nach  aehr  dellen« 
k*  die  Scheidung  awiechen  der  iinken  Kammer  und  dar  ttichter- 
liffmigen  Portion  dar  rechten  durchbohrt,  ao  daaa  iwiechen  dar 
avalaren  nnd  dam  Uraprunga  der  Pnlmaiiaraiteria  eine  Koaununi* 
kalion  eUttf  ndet.    In  einigen  Fällen  inden  aich  Oelhungan  nihcr 
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imk  aniabomiai  oder  rafllttgeB  Urf|»nMig  ÜMer  ^•ffentioa  i« 
«ttUnehaideo ;  erattro  ■tsd^  gast  tbgeieheii  vtn  d«m  lasl  immmt 
fklchieüigeii  Yorhaadanseio  m^fk  anderer  HisaMdiiDgeB ,  an  dar 
gewöhnlich  runden  Form  der  OelTnung  nad  ihrer  Kbppea  nnd 
ihrer  gialten,  poHrten  Fliehe  in  erkennen. 

Defekt  in  der  Kammertcheide vand,  Ureprnnf 
der  Aorta  iheilweiae  ana  der  •rechten  Kammer,  Oh-* 
atrnktion  der  PnImonarmAndnng.  Wo  die  Kemmeisdiei« 
devand  ao  nach  linke  gedrängt  iat^  daee  die  Aorta  eine  Kommas 
nUration  mit  der  rechten  Kammer  erlangt,  findet  aieh  gew^hnilcii 
die  Pttlmonararterie  an  ihrem  Drapennge  oder  nahe  demaelhas 
•der  irgendwo  in  ihrem  Lanfe  ▼enchloaaen.  Der  erate  Fall  din« 
aar  Art  edieint  Ton  Sandifort  1T77  Terftffentlichl  werden  wä 
aein  (Oheerr.  nnetweico-pathelogicae))  er  betraf  dnen  12*/,  Jahre 
alten  Knaben,  welcher  an  Athmnnganoth  ond  Herapochen  geiille« 
hatte  nnd  Ten  eeinem  ereten  Jahre  an  blau  geweaen  war;  hdl 
der  Unteivudiung  fand  eich  die  Mündung  der  LungMmrlerie  in 
Felge  der  Terwachanng  der  Klappen  eo  verengert,  daaa  mir  einn 
eehr  dinne  Sonde  hindnrchgefdhrt  werden  konnte;  die  Kammer» 
aeheidewand  nnrollfcommen ,  ae  daia  die  Aorta  theilweiee  ana  der 
rechten  Kemmer  enteprang;  dae  eirunde  Loch  oien«  —  Eines 
ähnlichen  Fall  berichtete  Hunt  er  1783  (Medic.  obaermtlene  «ad 
Inquwiee,  VI);  er  betraf  einen  Knaben,  den  er  mehrere  Jahvn 
an  beobachten  Gelegenheit  gehabt  hatte,  und  der  von.  der  Geburt 
en  die  gewöhnlichen  Sjraptome  einei  ■ermfehlen  darbot;  der 
Knabe  wurde  ISV^  J>^r«  «lU  >»  Herten  fend  man  die  Uta-* 
düng  der  Lnngenarterie  eehr  rerengert  und  die  Kemmerecfaeide** 
wand  nnTollkoaimen ,  wie  in  dem  Sandifor fachen  Falle;  deu 
elruDden  Lochet  iet  nicht  gedacht  und  darum  maf  ea  wohl  veffw 
achloieen.  geweaen  eein.  —  Einen  dritten  FeU  machte  Pullenoy 
(Med.  Traneactione,  HI)  178S  bekannt;  er  betraf  einen  Knaben, 
der,  13^/4  Jnhre  alt,  an  der  Ruhr  geatorben  war.  Die  Symptome 
waren  denen  der  beiden  eben  genannten  FiHe  ihnllch;  die  Lun- 
generterie-  war  rerengert,  die  Kammeraeheldewand  mangdhafl, 
dae  eirunde  Loch  Termuthlich  geschloisen.  —  Einen  andereiv 
FaU  berichtete  1793  Abernethy  (Snrgical  Saetiya,  H,  157), 
in-<welchem  dee  Kind  jedoch  nur  2  Jahre  alt  wurde;  die  Symptome 
Inten  wie  im  Hunter'achen  Falle  kuri  nach  der  Geburt  her- 
enr>  die  Lnngenarteite  #ar  dfiim,  die  Aorta  entaprang  auc  der 
rechten  Kaauner,  die  Kammeraeleidewand  unfoIHrommen  und  dun 
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dmte  LMh  v«ii  «fn«  Ml  4#r  Zaii  riai  Niir  fiile  nUe  4iv 
kitr  tben  kMAritkeMa  MiMMilaagtn  d«t  Etnw$  btkannt  f«r 
■acht  vorde»,  and  in  d«r  Thal  acbcHii  t«!!  AIImi  ditte  IIim* 
tum  wm  hittCgiUii  ▼dnakMBmca »  wi«  auch  Farra  aehott^  ba* 
aaarkl  tet. 

Ckwökttlkh  M  dia  Vaiaahliaaaaiig  •  der  PaloMiiianiriaria  aa 
ihrer  HMwmümkimg  abhtegi^  rm  Hiaabildang  dar  Klarpan,  da.* 
raa  MBsalaa  Ztakan  enlvitder  nangeiliaft  md  In  la  fariaigar 
lalil  9  adar  ia  Mm  graasar  Zahl  ^  oder  ibarmAaaig  Yorhaadaa 
aiad*  Im  laMaras  Falb  sind  4  halbnondfltarniga  Klappen  gefnnp 
den  Verden,  dia  enUradar  an  Gröua  alch  gleich  waren  odir 
ftwahiadane  Dimeneianen  darbalan.  Im  cntgegengeaafcilen  FaHa 
fnadan  aiah  nur  2  Klappen  oder  aogar  nnr  eine  aimige  in  Fom 
aiaaa  Ring m  ader  Qvaarfallea«  Sind  nnr  nvei  Klappen  ▼orhaadeü« 
aa  iai  die  ama  Zacke  gewttDliah  Tiel  grdaaer  ala  die  andere  nnd 
lalgt  dantüch,  daaa  aia  naeprüngliah  ana  nral  gaaehiadeaen  Zaikan 
baaUndan  hat.  Indem  lie  anf  derSaiU  nbch  der  Kammer  an 
eina  Fnrche  oder  Grabe,  «nd  anf  dar  anderen  Seite  eine  Leiale 
adar  nmm  erhfthlea  Streifen  gewahre»  liaat,  welcher  akh  bil 
war  Saitaawand  dar  Aiiefia  aratieekt.  Ba  iat  anannehmen,  daae^ 
ja  mehr  die  Zacken  in  ihmr  Gtdaaa  MeceinatlaMien,  nnd  je  ga- 
rhigar  in  dem  eben  arwihaien  Falle:  die  Sipjiftn  flirer  naq^aftng^ 
Hakan  TheilMf  eich  noch  bemerklieh  machen,  deaU  irihar  dal 
¥arvnchannr  dar  Klappen  aUtftgafonden  haben  miaae.  Sind  die 
Etappen  gani  nnd  gaa  mileinandet  Terwaahaan,  ao  hilda»  aia  eina 
Wand,  welche  wie  ein  Qneeafall  die  fiinmandnng  der  irieria  Yacy> 
achliaael  nnd  eogar  in  ihr  Innerea  hineinragt,  und  amn  aiehl 
dann  gawdhnllch  auf  der  oberen  Fliehe  drei  Streifen  ader  Bin^ 
dar,  weldN  dia  onroUhomnM  entwicketten  Valaaba'eahan  Shuai 
van  einander  trennen. 

Die  KtnaiindaDg  In  die  AtUrie  tarKrt  in  ihrer  Form,  je 
nach  der  Zahl  der  Klappen«  Eäaliian  nar  swei,  so  hat  aia  g»-^ 
wihnlich  die  Form  einer  SahliUa,  die  ron  einer  Seite  dee  Ge^ 
fiaaea  aar  andarea  eich  aratreckt.  Siad  alle  Klappen  mü  einanr 
drr  Terwachaen,  eo  hat  eie  im  Gegenthelle  entweder  eine  drei- 
eeUge  oder  geraadele  Form*  Aach  ia  ihitr  Grlaee  iat  aia  rer^ 
achiadea ,  ao  dnaa  aia  biawalba  kaam  eine  Soade  dnrchliaat,  bia* 
weilea  aber,  wenif  enger,  ale  aia  nein  aollte,  einen  dickan  Blair 
alift  oder  die  Spitaa  die  ZbigcAngera  einlieat.  GewfthnMch  iai 
dte  Btemfindnng  peaflUhkak  offen  oder  kann  nnr  aehr  nnaeMhem 


■Mn  g€^hUu$n  w«rl«ti,  wU  ii#eM  ht  k«tM4«n  daMB'der  IUI, 
VMn,  wie  bii««ltMi  getchMt,  ktia  deslttober  Xla^p«iap|iar«t 
cxtsHrt  und  nichts  veitor  Toriialiden  Ut,  als  atee  ItepUntar  dar 
inneran  Haut  oder  ein  Bandal  tm  Haakalfaaen,  daa  riBgf5rai% 
die  Mfindnog  nmfaaat«  In  den  meiaten  Fällen  aind  aber  die  Klap«> 
pen  niebt  nur  Tervadneft,  aondern  aucli  attdertreiMf  «aiw  ar* 
krankt;  eie  aind  Terbirtel)  Tardickt  wU  aaltaa  iMt  laiaAea  flt> 
MaaklagenuigaB  betagt.  Der  SUmoi  dat  Lnngaiiafteria  ial  In  ai«- 
«igen  FÜlen  enraiteK;  in  anderen  klainar  ala  gewidknlicii  maA 
aaitte  Biete  aind  gavöbnlich  Tardickt.  HaoehBd  iftdea  eich  A 
Klappen  gani  woklgeaUltet,  aber  die  SinniftMlimg  in  dia  Artatte 
iU  ingav4hiilkb  klein,  aa  daaa  daa  Blnl  ana  dar  Kawner  alcbl 
in  TalUm  Strome  eindringen  knnn  nnd  alie  Felgen  einer  feüaltat- 
«gen  Verecklieeenag  kerrortreten.  In  aUan  dienen  FttleH  vM 
die  reckte  Knnimer  Tergrftaaert  nnd  in  Ikren  Winden  derb  nnd 
feiüickti  enck  der  reekle  Verkof  iat  erwaiteit,  wegegan  der  Knkn 
Vorbof  gewdkniick  klein  nnd  «e  änke  Kaauner  nock  ireniger  gn^ 
rinnOg  iat  nnd  dinaara  und  adiwiekain  Winde  kaft,  ala  dte  reaiiia 
Kammer.  Itebei  iet  dae  eimnde  Loeb  gevdknliab^  wann  anth 
niekt  immer,  nntalikommen  geeekbaeen  nnd  dar  Dnetna  nrleria- 
ana  kluig  neck  vegaam.  Bieaa  Fekbr.»  ae  wie  nnith  die  nnmiH«- 
kanunena  BeadiaffenkeH  der  KammereakaUewand«  miaean  der  tm^ 
kinderUn  Blnteinstramnng  ana  der  teeklan  HankÜfle  wakttal 
in  Fdtnalebana  in  Folge  der  Erkrankung  edar  llangalbnftigkott 
der  lUappen  angeeckriobeii  werden«  Ee  kann  jodock  darana  niaU 
gaaeUoeaeii  werden,  daaa  dieae  Merkmale  einer  verhinderlen  Bkll^ 
einetrömnng  in  die  Lnngenarterie  nnck  immer  da  Torkanden  nein 
werden,  wo  die  Kammarackeide  nnTellkommen  iatf  im  GagantiMila 
«nden  aiak  Beiepiele,  und  ein  aolckea  kat  Rickernnd  milgiei^ 
tkeilt,  wo  die  Lungenarterie  nicht  nur  gar  fceiae  Vecengernnf 
oder  Venckiieaanng  erlitten  kat^  eondam ,  wo  ala  aagar  unga- 
wifanlich  weit  geweaan  ial  nnd  doch  die  Kemmorachaedawand  g^ 
miaae  UnfaHkommenkeiten  darbot,  obwohl  daa  Ilara  aona  noilnnl 
foalaltel  war  nnd.  der  Kranke  wikrend  aeinee  ganaan  Lekena  kein 
Sjraiptom  einen  Henleldena  darbot. 

im  Mnaenm  4ea  Tkamaa-Ieapitalao  baftnden  akh  Yefmdiiadana 
firipatnla,  wnlcke  eine  MangalkaftigkeU  der  Kammefnckeldawand 
mil  Obalmktlott  der  Pnhnonnrmfiodnng  neigen.  Hn  Bttn  dieaar 
Art  (Mr.  1435)  ial  van  einem  12  Konato  all  geweidenen  KIndn 
m,  iralchea  mn  Geburt  an  an  idkamnoth  na 


gtNll0ii  «nd  MiiftiEM«pteftlU  fehabt  kat;  ditä  LAngaiaHaite 
Hl  fOA'  Uekies  Kaliber  Uni  ihra  Rlante4in(t  aiil  nur  iwei  Klap-» 
pNi  nraalMii;  ti«  Kammenchaidairasd  iat  «nTallkommaA,  ao  iUß 
die  üaKa  mit  der  recMfft  H^abilfte  in  KaHumviiikaliaii  atalii^ 
dia  Scbaidawmiid  sviatbas  datt  VorMen  iai  abaofalla  mangalhaft ; 
dar  liabe  V^rilof  wroUkanMan  aiitwiekall  und  dakai  »wai  okata 
■aklfairai.  ---  Ein  ikiiliabaa  Priparat  (Nr.  1437),  wia  u 
MkaiAl,  Taft  aiaam  9  kia  10  iikra  aU  gavardeMB  Maaachan^ 
dcatan  CSaacbkiita  laidar  aichl  iiotirt  Itt«  biatat  dleMlka  MaagaU 
kaft%kait  dar.  —  In  alnan  dHttan  iViparala  (Nr.  1430)  findal 
licfc  dia  P«kaaiurmthid«Df  aebr  Tarengar t,  and  ilrar  in  Falga 
dar  baidan  Klappen,  vanil  aia  Temebaft  fsl$  dia  Kammancbeida«» 
«and  iat  nniigallBafl  mnd  dia  Aorta  aMapringt  über  dam  abnar» 
BMn  Locha,  ao  dnaa  aia  mit  beiden  Kammern  in  Kommoaibation 
itabt;  dna  oininde  Lach  «nd  dar  Dnatna  artarioaua  aind  baida  ga^ 
mUaaaan;  dna  Han  kam  toii  einem  Knaben,  der  9  Jabre  vnd  5 
Hansta  nlt  (fawoidrti  iat,  nnd  daaaen  eaiebichla  Farra  in  aal^ 
nem  Warka  «bar  Miaablldmigen  du  Heraena  miagatbaiU  bat.  M 
dir  Qabnrt  dieaee  KSndaa  war  nichta  Ungevalmlichaa  bemerkbar, 
aber  iraniga  Mannla  naelhar  imrda  ea  dnnkelfarbigar,  nnd  aia  aa 
SVt  '«kr  all  wnr,  araeUan  «a  bUnlleh,  nnd  die  bliidicke  Failw 
leiaer  Lippen  nnd  Wangen  ateigarta  afcb  bd  leidenadiaftUclMr 
Biragnng  nnd  bai  Sinvirkung  derKIlta;  Tan  dimr  Zelt  bb  snm 
lade  war  der  Rnaba  imnMr  anf  Ibolidio  Weite  attairt  md  nicht 
Mr  ataifarta  aicb  aeina  bliiiicba  Farbe  bei  der  garittgatan  Q^ 
mttbabawagwig,  aandera  anch  aaibat  bei  leiabter,  kirparlickar 
Anatraagnng.  Bha  er  3  Jakre  alt  wnrda,  Terlor  ea  den  ^abranch 
aeteer  Beine ,  erbolta  aicb  aber  unter  der  Babafldlnng  its  Dr. 
BabiBgtan;  er  etati  an  einem  Abaieaaa  der  reckten  Hirnhemi'- 
tpbira.  Meaar  Fall  iat  merkwirdig  dadnreb,  daae  die  tricbur** 
förmig«  Portian  der  raebtan  Kammer  Ter  dem  Urepninga  der  Lun** 
ganarloria  aina  YarenganNig  darbot,  eine  BHdnng,  '  anoTon  ick 
nach  apater  iprechen  irefde«  Endlicb  leigt  nach  ei»  Tiartea  Pri^ 
parat  <Nr«  1436)  eine  MangeUmfiigkdt  (Lach)  an  der  Baaie  der 
Kammeracheideiraad  §  dia  Aarla  entapringt  Aber  dem  Lache  nnd 
die  Fnlmonarmiindnng  iat  nicht  Tarengart. 

In  moinar  aiganen  Fruia  habe  kh  anch  mahrera  Fälle  dla>- 
aer  Art  Hieabildongen  arlabt.  In  ainam  diaaer  Filla  (mitgetbaNl 
Bdinbnvgh  JanmnI  al  med.  Scianeaa,  ¥11,  184T)  bat  daa  Kind, 
ein  Knnbe^  tob  aalnnm  6tan  Monate  an  dantliiha  Blanaachl  dnif- 
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g«b#teii.  Ab  Uk  et  x«Bfii  sab,  4  KoBtto  ▼•r  nb^tm  Toii,  wa  • 
ftk  die  Wangen  von  teaMreaeBMtber  Farbe,  die  Lippen  Uin*- 
lieh,  HInde  und  Ffiiae  kalt,  ii»  Enden  der  Finger  und  der  Z** 
hen  liolbig  und  Ton  dankelblaner  Farbe.  '  Dar  Knabe  war  ▼«■ 
aehr  reubarer  Gemütbaart  nnd  TerAel  bei  Anfregvng  «der  iif a«i 
einer  Analrengnng  in  Anfille  tob  graaeer  AtluMiaganeth  alt  1m£* 
tigern  Heripochen ;  dann  aebaitirte  die  blane  Farbe  dea  Angeatehttib 
der  Binde  nnd  FAeae  faat  in'a  SchwinUche  «nd  alle  oberUdbr 
lieben  Venen  worden  atrotaend  relL  Ein  lanftee  Fnaten  und  nt- 
waa  raubet  Gerluacb,  welebea  den  Henacblag  begleitete^  btetn 
nwn  in  den  Präkordien  und  über  einem  groeean  Aanma  dea  Th#* 
rai.  Der  Knabe  attrb  unter.  Krämpfen  in  dem  Alter  Tan  2  Jek» 
ren  5  Konaten.  Die  Mündung  der  Pufanonttarterle  iet  ibenma 
verengert,  kaum  Spalten  ihnlieb,  in  Folge  der  Verdiekung  nnd 
Yerwacbtung  der  awet  Torbandenen  Klappen ;  die  Aerta  «nttprinfl 
oberhalb  einet  Loebet,  welafaet  an  der  Baaia  der  Kammeiaebeide* 
wand  ticb  befindet ,  eo  daaa  dieaea  Geßtt  den  Hanptatram  dea  in 
die  rechte  Kammer  gelangten  Blutea  etapfangen  haben  mnet;  dar 
rechte  Vorhof  nnd  die  rechte  Kammer  alnd  beide  eebr  bypertm* 
phiaeb  nnd  erweitert,  wihrend  die  Unken  beiden  Hdhlan  ungn^ 
wfthnlicb  klein  eind  nnd  terbiltniaaaiAaaig  dftnne.^l^da  haben; 
daa  eirunde  Loch  tat  ToUkomman  geeebleaaen. 

Ein  Priparat,  daa  ich  in  dieaem  Augenblicke  Ter  aiir  habe, 
neigt  eine  gans  ihnliebe  Miaabildung,  nur  mit  dem  Untarachiada, 
daee  der  Dnctua  arterieeua  noch  wegatm  iet.  Daa  Priparat  iai 
mir  Ton  Dr.  Oidbam  ingeaendet  werden,  mit  der  Bemerknnf, 
dut  ea  Ton  einem  17  Monate  alt  gei^ordenen  Kinde  genemaMU 
aal,  weUhea  blautichtig  war  und  an  Brgieeeung  im  Gehirna  nmt 
darangegangenem  Ikterua  gettorben  iat  Die  PulnrnnarmindnAg 
iet  eng  und  hat  nur  iwei  Klappen,  ran  denen  die  ahie  die  gar 
wdhnllcben  Merkmale,  daee  tia  uraprunglich  aua  awai  geechiada« 
nan  Zacken  beatanden  habe,  die  aber  dann  varwachaan  alnd,  daiw 
bietet  An  dar  Baaia  der  Kammertcheidewand  beindel  aich  ein 
Lach  und  t  die  Aorta  entepringt  ilber  demaelben,  ao  daaa  mU  hü| 
beiden  Kammern  kommnniatrt,  am  meiatan  aber,  wia  ea  achaini, 
mit  der  linken;  daa  eirunde  Loch  war  geachlaaaen,  aber  die 
Klappe  aitit  nicht  faat  an;  der  Dnctua  artarioana  nl  wagaam, 
liaet  aber  nur  eine  dünne  Sande  durchgehen* 

Wenn  die  Unrollkommenheit  der  Kammaiadiaidewand  aahr 
famchMena  Crada  darWalet,  an  Iat  daa  ansh  mit  ihrer  Verachia^ 
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t«Bg  #tr  FaR.  la  •inigtftt  Fdlio  bitte  ilo  eiiie  solche  Lege, 
ine  ttt  AerteamtadlvHg  Dnr  ail  ^/,  oder  ^/^  ihree  UmftDgei  in 
<•  rodite  Kanner  MnefBith.  In  anderen  FlUen  aau  die  Aor« 
taamfinivng  gerade  iber  oder  auf  der  «nToIlkommenen  Kammer- 
idioideirand,  to  data  aie  in  beide  Kammern  mit  gleichen  Tbeilen 
Uneintdlaneto,  und  wieder  in  anderen  Flllen  hatte  die  genannte 
Schotdovand  eine  eolehe  Situation,  daae  die  Aortenmaniung  gans 
«nd  gar  in  die  rechte  Kammer  hineiDblickte.  Ein  hfibscbea  Prl- 
prat  mit  dieser Miaebildniig  wnrde  yon  Herren  Ward  nnd  Parck 
1846  nnd  1847  der  pathologischen  Gesellschaft  in  London  ror- 
geseigt.  Das  Ben  war  Ton  einem  Knaben  entnommen,  welcher, 
13  Jahfo  alt,  an  Pneumonie  gestorben  und  Ton  Geburt  an  blau- 
aichlig  gewesen  war.  Die  Klappen  an  der  Pnlmonarraundung 
waren  Terwachsen,  so  dass  sie  ein  Queerfell  bildeten  mit  einer 
kleinen  Oeffhung  in  der  Mitte.  Die  Aorta  war  von  grossem  Ka- 
liber und  entsprang  ganz  aus  dem  Sinus  der  rechten  Kammer; 
Aeoe  war  erweitert  und  dickwandig,  wogegen  die  linke  Kammer 
Bsr  ali  eine  kleine  Nebenhdhle  erschien  und  in  die  rechte  Kam- 
sidi  öffnete. 


Zwoite  Vorlesung. 

Idi  gehe  in  der  Betrachtung  der  Hemmungabildung  des  Her^ 
«mehr  su  Immer  geringeren  Graden  Aber. 

4>blittfration  der  Pulmonärmfindung  des  Hersens. 
■fa  aehr  hoher  Grad  dieser  Art  Ton  KiaabUdung  leigt  eich  da, 
w#  dia  Kindung  oder  der  Stamm  der  Pnlmonararlefion  Tollkom- 
aaon  nnwegaam  ist.  BInön  Fall  der  Art  hat  Hunter  an  dem 
iohott  frwikntoB  Orte  HSS  bosArieben.  Das  Kind  war  im  ach-' 
taBHonata^der  Schwangerschaft  geboren,  aehr  blinlieh,  hatte  hef- 
tiges Herspochen  und  starb  am  ISten  Tage  unter  Krämpfen.  Die 
Puhionararterie  fand  eich  TolHiommen  unwegaam  und  war  in  ei- 
ntn  Strang  umgewandelt;  die  Kammerscheidewand  war  roUstln- 
dig;  diu  linke  Kammer  gross  und  dickwandig,  wogogen  die  rechte 
Kanuaer  kaum  noch  als  Höhle  sich  bemerklfch  machte ;  das  ei- 
rande  Loch  offen  und  die  au  den  Lungen  führenden  Aeste  der 
Pulmonararterio  yon  der  Aorta  durch  den  Ductus  arteriosus  vor- 
achen  worden,  aber  nur,  wie  man  deutlich  ersehen  konnte,  auf 
höchst  sparsame  Weise.  —  Ein  gans^ihnlicher  Fall  wurde  1812 
(London  Med.  Reriew,  V.  262)  mitgetheilt  und  1814  wurde 
tber  das  Prlparat  diesea  Fallea,  wekhea  Herr  Hodgson  im  Be- 
xxiv.  laaa.  16 
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aifie  hatte,  Tda  Farre  aufilhrilch  gßaffßAtnt  db  hteniar^ 
aiteria  var  in  einen  itnirigt«meQ  Strang  «nBina»Mt,  vtlchw 
in  einem  treiften  nn4  offenen  Dn«lnf  arleriaeni  fikln,  4h  din 
Verbindung  twiachen  den  Aeaten  der  PotaM»nararterie  «b4  der 
Aerta  Termittelte;  in  der  KammeracheUewand  feUten  einige  der 
MmkeUaaem  nnd  die  innere  HanI  der  linken  Kämmet  kelle  dini 
IiScher,  ao  daaa  aie  aiebfdrmig  antaaii;  daa  eirunde  Lech  wem 
weit  offtn  nnd  die  rechte  Kammer  aovehl,  ela  der  Eingang  ^im 
der  rechten  Vorkammer  in  dieaelbe  war  nngewMnlich  klein;  dn- 
gegen  war  die  linke  Kammer  anaaerordentUeh  groaai  daa  KIM 
zeigte  gleich  nach  der  Geburt  eine  dunkle»  UlnUeh-rethe  Farb«^ 
athmete  achwierig  und  starb  am  7ten  Tage  unter  KilmiireK., 
Farre  verwiea  1814  noch  auf  awei  andere  FiUe,  webke  Laay-- 
ataff  erlebt  hat.  In  dem  einen  Falle  war  daa  Kind  tedlgeheraa^ 
in  dem  anderen  lebte  ea  6  Monate.  >ie  Haut  diaeea  letalareü 
Kindea  war  immer  Ton  dunkler  Farbe  und  kllter  ala  gewdhnlUi 
nnd  täglifh  traten  AnCUle  Ton  Athmunganoth  ein<,  Utah  ifm. 
Tode  fand  man  anaaer  der  f^llatlndigen  Unregaamkeil.  det  hm^ 
genarterie  ein  Loch  in  der  Kammeracheidewand,  aber  diiMa>  Leiki 
war  ron  der  rechten  Kammer  ana  mit  Mnakelfaaem  iberwaeiiaen^ 
welche  auch  dieae  Kammer  auanUten.  Im  Jahre  1816  Teriffoul- 
lichte  Howahip  einmi  Ml  (PmeUeal  Maerfitliain  im  togerf 
1816,  p.  193),  der  mit  dam  eban  erwihnteA  darini  ib«rei«aUMrtt» 
data  die  Kemmeraeheidmmmd  mangelhaft  wai»  abei^  die  Aorta 
hatte  ihren  Ur^mng  iber  dem  Loch*  nnd  die  mehte  Kmmmm 
war  ungewdhttkch  weil  und  dickwnndigi  wihvand  die  UiAen  bef^ 
den  Hdhlen  Uein  waren;  die Pnlmnnararlerie  war  gani  Temahlas^ 
aen  und  daa  Blut  in  ihren  Aeaten  kam  dnrA  den  Dnctna  artariinmi 
aua  der  Aorta,  wekhe  dieae  Sliaalgfcait  «na  dar  reehlen  Kamnac 
empfing.  Daa  Kind,  welchea  erat  Spuren  Ten  Blananehl  Uigln, 
da  ea  15  Tage  aH  war,  lebte  doch.  6  Monate. 

Durch  MitAeihing  dieaer  Btiie  aind  lialn  andere  bekaMk 
geworden,  aowohl  in  England,  ak  anf  dem  Eeallliiati;  indeoaeia 
bl  dieae  eben  beachriebene  Miaabfldung  yiel  wehigev  lAilg,  aln 
die  luletit  erwähnte,  wo  nämBcb  nur  die  Pulmonaamiiidnng  rm^ 
addoeaen  iat. 

Dieae  Obliteration  der  Fufanonararterie  an  ihrem  Einganga 
kann  entweder  in  einer  ferwachanng  der.  Klappen  bamhen ,  e# 
daaa  dieae,  wie  bereite  angeführt  wtfden  ial^  eine  Arl  Oneerfeil 
bilde»,  wekhee  dai  Gefiaa  ?e»  der  KamoNr  achnidat,   wikei  ea-^ 
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Im  «item  SMMie  urtiff  Uifo,  9hu  .jf^ißm  ▼ejBUeibt  1% 
anderen  Fällen  kenn  eber  4er  ebm  errHinie  6ell«eUnim  selber, 
i»  ttei  fitaitren  o4er  geMge reu  Fe? titA  In  eiAtik  ligeinentöMn 
Sli«^  neigHrendell  eein  nnd  dies»  Oblileretiea  imd  Umirendlnng 
kena  iMii  ton  etiner  Beäe.  •m  tn  rtchten  Kernmer  bie  ra  deei 
FlHikle  entrecben,  v«  der  Siemm  d«r  Itangenerlerie  eich  in  die 
beiden  Aeele  theilt  npd  mit  dem  DnOat  erleueene  ^rich  iriSk, 
V#  die  Vertdilieienng  der  Pebnooererjieria  an  ibrer  Htrsmindnnff 
diedi  Vctredtenng  der  Kleppe§' beij^fc  wird,  da  inden  sieb 
diene  gevttnÜA  eebr  verdlckl  nn^^v^arUi,.  mid  mgen  in  dae 
Ihnl  gerede  die  Baecheffeniieil,  die  ai^  in  Folge  Ten  EnUandnng 
bei  Srweeheenen  dembieten  pflegen,  ao  deae  wir  ditee  Verin- 
detBngnn,  wenn  tie  anck  in  einar  früheren  Pefioda  dee  Fötel- 
iabime  eingetrelao  eind,  doch  einem  enlxAndlichen  eder  wenige 
ilene  eiaem  dar  JBnUindnng  beioi  geborenen  Memchan  ähnlichen 
Frmeeee  annthraiben  arteeea. 

JNt  Yanchlieaanng  der  Pnbnenaminndnng  dae  Heriena  (dee  Sin«* 
gangen  i»  die  lAngeaerlerie)  kann  enivedar  in  de«  aeaftesf « Ve* 
nelan  dan  Fteiliilnana»  ake  die  BnBUcheideyand  Toltteniinen  har- 
gaalaUl  lai».  evdie  fai  deii  latetace»  Menalan  niieb.  «euer  K9U1M«* 
ÜgßWk  JMdnnf  eM  enapgen.  Eiateaan  aaMnt  jadKh  weit  hiM^ 
gat  ^  FaH  a»  aain  al4  Lelateaea.  Yen  23  fUlm  ißB  ebm  v- 
viteten  Banlahlan»  die  ich  ginen  angfmeakft  iMibe«  ifibeinfii. 
n«  A,  aOI  KterMnaa  dfa  Ten  ftnnlar  angalttfftffn  lattaa,  aipi^ 
Intateim^  in  de«  letaMr^  Meaatan  dae  Fdtiwlalm#^  piaM^iwRfA^ 
aan,  den»  n«r  in  dieaen  4  war.  die  Keawnaraaheideifayid  vaUnUnr 
dif ,  wihnrnd  in  den  «briia«  aie  pehr  edw  miniiac  in«|igalha<|. 
wnc  BiUe(  eich  die  Vaflichlieeanng  der  PnlaM>pti»fli|dnng  de% 
Banane,  wihrend  die  Kemaiarafhfidewand  neck  ii»  dar  inal^ldnng: 
hegriten  iel,  ao  wiad  dia  reable  Kämmt  girterig  nnd  kslftib 
nnd  die  AerU  nimvU  Termiiialai  der  Oaiani^  dir  geta^tfn  Schein 
dewaAd'  den  BanpMregi  dee  Blnten  %iia  diMUS  Kem.v^r  ^nS^.  währ 
i«id  die  MiAen  b¥da«  WU««  Teikälb|ia.ipnäaaJtg  Ucia  bUiben. 
Inaa«i  eiah  aber  die  ObMUmti^  im^x  V^iMinng  erat,  niehdaoL 
die  BenndMtfewaad  TiOlMeaniian  haafiateUi  iat,  ao  earliert  dia 
nchU  Kaamer  aaiMi  ihrer  Bjnni4«dn^g  em  Vadiefe  an  Gerän- 
nnlgkeift;  eia  ?erktain«ni  aich  in  aahr  badau^ndf»  firada,  währanA 
die  Unken  beiden  Hählen  über  die  Norm  sich  anadehnen.  In  leli- 
lerem  Falle  tat  anch  dne  eimuda  Lech  naihwandigarwaiee  effeni 
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^^gtgtn  ef y  falb  ifie  KttMUüdieMiirMid  m^A  UfolfewMB  M« 
Ufweilen  getdüoMea  tich  Aadot. 

In  fait  allea  Fillen  toa  YendiUeMaDg  to  LvogeBartefk 
empfaDgen  die  Langen  ihr  Blut  durch  den  Dnelns  arteritiSf  ana 
der  Aorta;  in  der  That  hat  akh  in  20  Fillen  TonZS  dieaer  Dne- 
tns  mit  Beatimmtiieit  ala  ein  aolchar  Vemittelnngakanal  enritaen« 
Yen  den  J^Auanahmaf allen  kam  der  eine  in  dar  Praib  dea  Dr« 
Chamhera  vor  und  der  andere  ist  ron  Chevera  beachrfehaa 
▼Orden.  Der  Ductna  arterioana  war  geadiloaaen,  der  Stamm  4tr 
Pnlmonararterie  vegaam,  obwohl  ron  kleinem  Kaliber  nnd  achiea 
mit  aeinen  Zweigen  durch  die  Unke  Snbklaviararterie  mit  BInt 
reraorgt  worden  zu  aein.  In  dem  anderen  Falle  iat  der  Ductna 
auch  geachloaaen  gewesen  und  die  Pulmoaararterie  erhielt,  wie 
Chevera  annahm,  daa  Blut  ana  derselben  <^elle.  In  einem  dritten 
Falle,  der  vonBabington  heratanimt  und  deaaen  auch  Che rera 
gedenkt,  öffnete  sich  der  Ductus  arterioana  in  den  rechten  Aat  der 
Pulmonararterie  und  aendete  einen  Extraaweig  lur  linken  Lunge, 
um  den  linken  Aat  der  Pnlmonararterie  lu  eraetien,  der  faradiloa- 
aen  war;  daneben  eriilelten  die  Lungen  noch  einen  Zuachnaa  Ton  Blut 
durch  Tcrgrösaerte  Bronchialarterien.  Ein  Im  Mnaenm  dea  London^ 
Hospitala  befindlichea  Priparat  lalgt  eine  Beachaffenhalt,  die,  wie 
ich  glaube,  einsig  in  ihrer  Art  iat:  dio  Pulmonaraiterie  ntalich« 
die  aich  in  ihre  gewöhnlichen  AeaU  theilt,  iat  auaaaiordentlicll 
klein  und  kommunlairt  mit  der  rechten  KamuMr  durch  eine  OaS- 
nung,  die  kaum  eine  Sondie  durcUiaat;  keine  §fm  ainea  Dnctna 
arlerioaua  ist  rorhanden,  und  die  Lingen  mHaaen  iht  Blut  faat  gun 
durch  vergröaaerte  Bronchialarterien  bekammen  haben,  tM  daMs 
awei  tur  rechten  und  eine  tur  linken  Lunge  ffihren ;  diu  Aarta 
iat  ron  groasem  Kaliber  und  entapringt  oberhalb  ainea  in  dar 
Kammeracheidewand  baCndlichen  Lochea,  ao  daaa  ata  mit  beiden 
Kammern  in  Verbindung  gestanden  haben  muaa;  daa  airunda  Lach 
iat  geachloaaen.  Dieaea  Piparat  acheint  daaaalbe  lu  aaln,  walciiea 
Ramabotham  im  61.  Bande  dea  Med«  and  Phjaical  Journal  ba- 
adirieben  hat  Ea  war  von  einem  Mädchen  entnommen,  walchaa, 
16  Jahre  alt,  an  Schwindsucht  geatorben  war  und  wihrend  aainea 
Lebena  die  gewöhnlichen  Erscheinungen  derBiauaucht  dargeboten 
hatte.  Fälle  dieser  Art  scheinen  ron  einer  theilweisen  oder  toU* 
ständigen  Terschliessung  des  Ductus  in  einer  frühen  Periada  daa 
Fötualebena  abhängig  au  aein,  ao  daaa  nur  eine   kleine  Menge 
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Mit  itiA  die  Ptohleiiarirtwf«  ihraa  Weg  ia  die  Liiii(|^b  findet 
■Dd  diese  Arterie  In  einem  radimentSeen  Znstende  rerbleibi.  Die 
LtAgen  kennen  denn  allerdings  nnr  necli  der  Gebart  Tcnnittelst 
der  Brencliialerterieny  ireleiM  mit  den  Aesten  der  Palmenerarterie 
lieh  anastomosiren,  mit  Blut  Tereorgt  werden.  Dieses  Resultat 
wird  sich  jedoch  dann  nnr  ergeben,  wenn*  der  Duetas  in  einer 
frlken  Periode  des  Fdtnslebens,  wahrend  die  Brenchialgefässe  noch 
ia  der  Avsbildiing  begrilTen  sind  nnd  neck  eine  genügende  Erwei* 
terang  erfahren  können,  die  Verschliessnng  erleidet.  Fille ,  wie 
In  des  Dr.  Chambers,  haben  gresse  Aehnliehkeit  mit  denen, 
in  welchen  die  Sttbklaviararterie  Ton  der  Pnlmonararterie  abgege* 
ben  Ist  nnd  auf  einer  fehlerhaften  Entwlckelnng  der  segenannten 
Bronchialbogen,  wahrseheinUch  ala  Folge  der  Obstruktion  in  der 
Mmonarartorie,  bemhen.  In  allen  FUlen,  In  denen  die  Pnlmo- 
aararterio  Torachlossen ,  der  Dnctns  arteriosns  aber  wegsam  ist, 
snss  dieses  Geflss  nothwendigerwelse  der  Kanal  snr  FUmng  des 
Blites  In  An  Lungen  werden.  Ich  bedtse  das  Ben  eines  Knaben, 
der  12  Monate  alt  geworden  ist|  ron  Geburt  an  hatte  er  hinfigo 
AnflUe  Toa  Aufregung  und  Kreischen,  wihrend  denen  das  Ath- 
aen  sek  achwieiig  und  AntUts  und  OUedmassen  tiefblau  würden 
und  diese  Aafllle  endigten  in  Krämpfen.  In  dem  Hersen  fand 
rieh  die  Pulmonararterio  ginalich  ▼erschbssen  und  Ia  einen  festen 
Strang  umigowandelt,  der  sich  Tom  Hersen  an  bia  su  dem  Punkte 
cntndte,  wo  ein  Ton  der  Aorta  kommendes  Gefibs  hineintfiiR$ 
fieses  Ist  offenbar  der  Ductus  arteriosns  und  tou  da  sn  thettt 
rieh  das  Geflss  in  swei  Lungenftste;  die  Yorhdfo  sind  normal 
gfstaUet,  aber  des  eirunde  Loch  Ist  weit  lAn;  die  rechte  Kam- 
mer Ist  sehr  geriumig  und  besteht  fast  gans  ans  dem  Sinus,  In- 
dem die  trichterförmige  Portion  kaum  sich  bemerklich  macht  $  die 
Winde  der  rechten  Kammer  sind  ausserordentlich  dick  und  derb  $ 
die  linke  Kammer  dagegen  ist  klein  und  hat  dünne  Winde;  die 
Kammerscheidewand  ist  unTollkommen  an  ihrer  Basis  und  diö 
Aorta,  die  Ton  grossem  Ksliber  ist,  entspringt  über  diesem  abnor- 
men Loche,  so  dsss  sie  Torsngsweise  mit  der  rechten  Ksmmer 
kommunisirt;  der  Ductus  srteriosus  kommt  sus  der  unteren  Seite 
des  Aortenbogens  herror,  ist  ungewöhnlich  groes  und  theilt  sich, 
wie  gesagt,  in  die  beiden  Pulmonariste.  Dieses  Ken  gewihrt  ein 
hibschos  Beispiel  Ton  der  Bildung  der  Obliterstion  der  Pnlmonar- 
arterie Tor  der  Tidletindig  geschehenen  Bildung  der  Kanmierschei- 
dcwimd»    Ia  der  lotsten  Session  der  pathologischen  GeseMsdhall 
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In  L«nlmi  Vfirde  tob  Her«  ein  Prifwil  ww^mOgtf  iitMü  i^ 
•cKenenn  hti»  niailicli  «Ke  YertcklieaniBf  iw  PeUtoMMrtofte 
tt«di  t«UeUMifer  BMung  der  Ktmmendieidewend,  tlerbietet  Hu 
Ben  iil  ven  eioeai  9  Monale  eH  geirordenen  Kinde  entnenmen^ 
welchee  die  g«w5hnUciien  Cliarektere  elhei  Hersfelilen  divbel;  die 
Henmflndnng  der  Pelmeniirarterie  fand  eteh  vnwegeam;  die  reciile 
Kemmer  eehr  klein  und  fn  die  Mnekelniiietani  gleieheun  einge-^ 
betlet;  die  Oefhnnf  iwitclien  diteer  Kammer  und  ilvem  Yeriiofe 
erat  ebenfallt  kckr  klein  nnd  ihre  Klappe  niiToHkonnnen ;  dagegen 
wer  der  Vorhof  lelber  aciir  erweilerl  und  des  eirnade  Loch  iwar 
eflm,  aber  m  eng,  dasa  lunm  kegreüUdi  iai,  wie  dee  Leben  ne 
httge  dabei  beatehen  konnle^  die  linke  Kammer  war  waü  nnd 
fciiftig  nnd  die  Aortt  Teraah  die  Pnlmonerarterie  dnreh  den  Dnc-> 
ine  arlefioane;  eine  Portion  dee  Stemmee  diaeer  Arterie  wnr  nnci 
wngemn. 

Se  M  behanipM  wnrden,  dtee  in  aUen  FWen,  in  denen  die 
PnbnennBerlarie  TOtengeri  oder  Tctnchloaeen  iai,  die  Xaauner,  dnrci 
welche  derLnngenkreieinnInnd  lagleick  der  gvoeae  edefKit^erkrein» 
lenf  nnlcrhnlten  ward,  magewMnikh  keiftig  aidi  geetidte^  mU  ei 
werden  in  kbmeen.Fripente  anfbewahrt^  in  denen  die  Mnafceiwand 
dieeer  Kammer  nich*  nur  eehr  ditk»  aendem  eie  eelber  eelw  taiw 
enget!  erachcint^  eo  dnae  eie  diejenige  BeeAaftnhell  darbieCet, 
webhe  man  konaenirieche  ^fpertinphie  der  Kmnmer  genannt  Imfc 
Sa  iil  ferner  ttedi  hentlgen  Tegea  bebenptet  worden,  deee  la 
gewShnlichen  Flilen  Ton  IlyperlropUe  daa  Henena  die  ergtifHie 
nUe  entweder  ihre  normalen  Dfmenaionen  beifcehnlle  oder  eine 
Brwellemng  erieide  nnd  deaa  eine  aneekeinendo  Verengemng  die- 
eer Hdhle  nnr  da  beobeehtel  werde^  wo  eine  Kammer  mit  nngn- 
wdhnHeh  krtfUgen  Winden  in  der  Agenle,  wie  %.  B.  bei  lödiU* 
eher  Blnlnaf ,  aidi  gewelleam  ineemmengeiogen  imbe. 
'  Ich  wm  gegen  diese  Anaieht  niehle  einwenden,  allein  nrnm 
hat  dieeer  fconsekntiYcn  konientriechen  Hjferttofhie  diaBltdnngn- 
fehler  gegenibetgtaielll,  welche  eine  ihnliehe  Beadiaffenheii  dct 
Kammer  darbieien  nnd  die  man  deahalb  wehre  fconaentriaeha 
Hypertrophie  genennfc  hH.  Ich  halte  dieaea  Jedoch  Ifa  inig 
n*d  glaabe,  daea  anch  hier  die  hedentende  Verdicknng  der  Kna- 
kelwdnde  bei  Verkleinening  der  Hfthle  nnr  scheinbar  iai.  Ick 
Imbe  mehrmak  solche  miasgebildete  Herien  mit  diaaer  Fr erhaien 
hdt»  flekh  nachdem  aie  ave  der  Leiche  hecensgenammen  wnenn, 
e^tetmichtj  nachdem  aie  aber  maaeiiit  wann,  bb^  Mnatokfnn- 
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ttiifc|tklüii  liaile,  MMt  si(&  il«  BOile  iridder  ni  «ii«r 
BÄTgOTimifM  Kaaimer  aas  nnd  Ü«  Winde  Terioren  in  dem- 
ttlbcn  TtrhilloiMt  «n  Didc«.  Der  Anednick  ,,konientriKhe  Hf- 
fertropUe*^  bt  cnA  der  TerdickUn  MiuAelrabttini ,  welche  die 
verengerte  Kammer  nmgfbt,  in  den  Fillen  beigelegt  werden,  in 
weisen  der  Blntetrom  seinen  Weg  in  andere  Kanile  genommen 
kat,  aber  der  Anedmtk  paeet  ftr  dieeen  ZneUnd  noch  weniger, 
der  in  der  Tlial  eher  Atrophie  alt  HTpertrophie  iet.  —  Sa  kann 
meiner  Anaidht  nach  keinem  Zweifel  nnterßegen,  daea  die  Hjrper- 
trephie  der  reAten  Kammer,  welche  bei  dieaer  Klaeae  ron  llisa- 
blMnngen  gefunden  wird,  ana  der  Eonahme  ron  Thitigkeit  ent- 
•pri»  J*»  welche  die  Kammer  in  Polge  der  an  ihrer  IMndnng  rer- 
icUoeacnen  Lnngeüarterie  in  ToHfflhren  hat,  nm  das  Blnt  anf 
Aem  Umwege  fn  die  Aerta  an  treiben;  keineewegea  iet  de  dem 
ton  Bettin  und  Benilland  angenommenen  Eintritte  von  arte- 
tfeBem  BUta  in  dte  H9hte  beliumeasen,  denn  in  fait  allen  Fällen 
M  efve  Znihiedlung  Ton  arteriellem  Blnte  kum  vendaen  gar  nicht 
nitkweiabir,  wohl  aber  ergibt  eich  ein  Einetrömen  dea  yendaen 
Bhte«  ib  den  Apperat  fdr  dal  arteite&e  Blnt,  nämlich  in  die  Unke 
Kttitter  nnd  JedenftUa  in  die  Aorta. 

Dia  nlAate  Klaese  toü  lUeebüdfittgen  dea  Henene,  die  wir 
in  Hetrachl  Äi  liehen  haben,  begreift  diejeidgen,  in  denen  daa 
flbn  lioittal  irlkrend  dee  rstnalebene  ddi  entwickelt  hat,  wo 
aber  Krankhett  einUttt,  die  die  nach  ferCebnrt  nothwendig  wer- 
4M«tA  VerittielMgeii  mUndert,  nimtich  «e  SchUeeanng  dea 
tfnmdmi  I.eAea  niid  dea  Metaa  arterioena. 

Zweite  Torleanng. 
Zweite  Klaaae. 
Offenalehen  dea  eirunden  Lothea.  Im  Jahre  1780 
beriditete  Morgagni  den  Fall  eines  16  lehre  alten  Mäddiena, 
Michea  Ton  Geburt  an  kränklich  geweaen,  an  AthmungabeaAwei- 
den  getttten,  ein  bläulichea  Geeicht  gehabt  und  bei  dem  nach  dem 
Tode  die  Henmündung  der  Pulmonararterie  In  Folge  eehr  bedeu- 
tender Erkrankung  der  Klappen  eo  rerengert  gefunden  worden, 
daea  aie  kaum  gr«eeer  ale  ein  Geritenkom  war;  daa  eirunde  Loch 
war  aber  eo  weit  oftn,  daea  der  kleine  Finger  eindringen  konnte, 
wnd  der  rechte  Vorhof  war  groaa.  Dieser  Fall  ist  um  so  intere#. 
aanler  ale  Morgagni  deuUlch  die  eigentliche  Ursache  des  NIÄI- 
f erfefUoüeuaeina  dee  rttunden  Lochea  richtig  auffaiate  und  die 
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Syaptomf,  die  im  Leben  sieb  k«eyd  geibeii  hette»,  f4i?  rUkÜg 
erUärte.  Ein  sehr  «hnliclier  Fall  wurde  Ten  Tacceni  der  Akar 
demie  der  Wissenschaften  in  Bologna  1783  mitgetheilt;  dieser 
Fall  betraf  ebenfalls  ein  15  Jahre  altes  Mädchen,  und  seit  dieser 
Zeit  sind  noch  andere  Fille  yeröffentlicht  worden,  in  denen  die 
mit  diesem  Henfehler  Behafteten  ein  höheres  Alter  erreichten  und 
oft  während  des  Lebens  entweder  gar  keine  oder  nur  sehr  nnbe- 
denlende  Symptome  dargeboten  haben,  bis  einige  Zeit  Tor  dem 
Tode  Tielleicht  erst  das  Uebel  sieh  knnd  that.  Das  Priparat, 
welches  ich  hier  Tor  mir  habe,  ist  Ton  einem  meiner  Kranken 
entnommen,  welcher  20  Jahre  alt  geworden  ist  nnd  im  k.  Frei- 
hospitale  an  Fhthisis  gestorben  ist.  Angeblich  ist  er  bis  swei 
Jahre  Tor  seinem  Tode  in  gnter  Gesundheit  gewesen;  ich  habe 
Ihn  nnr  11  Tage  beobachtet,  aber  während  dieser  Zeit  bot  er, 
mit  Abrechnung  einer  bläulichen  Schattimng  an  den  Händen  und 
im  Angesichte,  keine  sehr  markirte  Kjanese  dar,  aber  er  litt  an 
den  gewöhnlichen  Symptomen  der  Schwindsucht  mit  Nebenendiei- 
nungen,  die  auf  einen  Herafehler  deuteten.  Die  Klappen  der  Lun- 
genarterie sind  in  diesem  Heraen  sehr  Tordlckt  und  fast  gani  B^l 
einander  yerwachsen,  so  dass  sie  ?or  der  Einmöndnng  ein  Queer- 
feil  bilden,  welches  in  die  Arterie  ein  wenig  hineinragt;  dieses 
Queerfell  hat  eine  Oeffnung  in  der  Mitte,  die  einen  dicken  Blei* 
atifl  einläset;  der  Stamm  der  eben  erwähnten  Arterie  ist  sehr  er- 
weitert, die  rechte  Kammer  geräumig  und  mit  dicken  und  festen 
Wänden;  das  eirunde  Loch  so  weit  offen,  um  den  Zeigefinger 
einsulassen;  die  linken  beiden  Höhlen  und  die  Aorta  Terhältnisa- 
mässig  klein.  In  diesem  Falle  war  also  die  Pulmonarmündung 
des  Herxens  noch  nicht  sehr  klein;  in  anderen  Fällen  hatte  die 
Verengerung  derselben  einen  weit  höheren  Grad  erreicht.  Den 
höchsten  Grad  dieser  Verengerung,  den  ich  gesehen  habe,  bietet 
ein  Präparat  im  Museum  des  Georgshospitales  dar;  dieses  Herz  ist 
▼on  einem  10  Jahre  alten  Knaben  entnommen,  der  Ton  Geburt 
an  blaustichtig  gewesen  ist.  An  diese  Fälle  schliessen  sich  die- 
jenigen an,  in  denen  die  Pulmonarmündnng  des  Heizens  offenbar 
durch  Krankheit  während  des  Intranterinallebens  yerengert  worden 
und  doch  das  eirunde  Loch  sich  yollkommen  geschlossen  hat.  Ein 
Beispiel  dieser  Art  wurde  in  der  letzten  Zeit  Ton  Hamilton 
Ko.e  der  pathologischen  Gesellschaft  in  London  Torgeselgt;  daa 
Herz  war  tob  einem  Manne  entnommen,  der  wegen  seiner  Kraft 
und  Lebendigkeit  merkwürdig  gewesen  war  und  nicht  eher  Zeichen 
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nm  Htnl^Min  4i|rgf boten  hatte,  ab  Ua  knn  ?or  atineiir  ToJb^  . 
If  tuii  aicb  dk  Pnlmonarmüiidaiig  dea  Heneaa  in  Folge  der  Vexr 
vachaing  der  Klappen  ao  rerengert,  daaa  hödutena  die  Spitae 
dea  Zeigefingera  eindringen  konnte;  die  rechte  Kanuaer  war  aehr  . 
hjpertrophiaeh  und  erweitert.  Einen  ihnliehen  Fall  erzihlle 
Craigie  aua  der  Praiia  dea  Dr.  Graham  in  Edinbnrg;  der 
Mann  war  44  Jahre  alt  geworden  nnd  an  Bronchitia  geatorben, 
<ie  er  aich  durch  eine  lang  dauernde  Schwelgerei  zugezogen  hatte; 
leaat  war  er  «her  geaund  geweaen  und  hatte,  etwa  7  Wochen 
bis  Tor  aeinem  Tode,  aein  Gewerbe  ala  Schiffer  betrieben;  aneh 
bier  war  die  Pulmonarmündung  dea  Hersena  ao  yerengert,  daaa 
banm  die  Spitze  dea  kleinen  Fingera  eindringen  koniite.  Ana  ihn- 
lichen  FiUen  ergibt  aich,  daaa  die  Pnlmonannindung  gewöhnlich 
la,  wo  daa  eirunde  Loch  geachloaaea  iat,  ?lel  weniger  yerengert 
lat,  ab  da,  wo  dieaea  Loch  offen  geblieben,  und  iiniet  aich  jene 
Hinduig  aehr  klein,  daa  letztgenannte  Loch  aber  geachloaaen,  ao 
iit  achon  daraus  zu  achlieaaen,  daaa  die  Vorengerung  an  der  Pul- 
BMnarminduig  erat  nach  der  Geburt  entatanden  iat 

Die  Ikier  erwähnten  Fälle  zeigen  hinlinglich,  daaa  daa  Vor- 
bandenaela  einm  Obstruktion  der  Pnlmonanntlndung  dea  Herzena 
nicht  notliwandigerweiae  ein  Offenaein  dea  eirunden  Lochaa  au  aich 
knfipft.  Hoch  weniger  kann  eratere  in  allen  Fillen  ala  die  Ur- 
uche  des  Nichtgeachlossenseina  dieaea  Loehea  angaaehen  werden, 
weil  Fälle  beobachtet  worden  «sind,  in  denen  daa  eirunde  Loch 
weit  offen  geblieben,  ohne  daaa  die  Polmonararterie  irgendwo  eine 
Ytrschlieaaung  oder  Verengerung  erlitten  hat.  Ein  Präparat,  wel- 
ches ich  Tor  mir  hebe,  gewährt  ein  Beiapiel  dieaer  Art»  Ea  iat  daa 
Herz  Ton  einem  8  Jahre  alten  Mädchen,  daa  ich  im  Hoapitale  für 
Bristhranke  bebandelte.  Die  kleine  Kranke  iat  immer  achwächlich 
geweaen,  aber  niemala  eigentlich  krank,  bia  aie  etwa  Tor  2  Jahren 
Ton  den  Haaern  befallen  wurde ;  aie  zeigte  indessen  niemals  Merk- 
male der  Blauancht.  In  diesem  Herzen  ist  die  Kbppe  dea  eirun- 
den Loehea  sehr  nnrollkommen,  ao  dua  noch  eine  Oeffnung  ror- 
handen  iat,  in  welche  der  Zeigefinger  eindringen  kann;  die  Aor- 
tenmfindung  und  die  Aorta  aind  klein;  die  Pulmonarmündung  und 
die  Puhnonararterie  dagegen  weit  gröaaer,  ala  gewöhnlich. 

Ea  ist  zweifelhaft,  welchea  in  dieaem  Falle  die  Uraache  der 
unToUkommenen  Schlieaanng  des  eirunden  Loches  gewesen  ist. 
Es  ist  möglich,  dass  die  Kleinheit  der  Aortenmflndnng  die  Schuld 
dayon  iat,   aber  ea  iat  eben  ao  möglich,   daaa  daa  kleine  Kn- 
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irf«  ia  d«a  Iwi^n  iv  «nToHkonmeB  tediltfltl  iHtij  vi  Mt 
ifHUgen  R«is  auf  die  Moakdfaterii  tvitbfii  la  kösneiu  Df« 
FiUa  find  gar  nicht  aalten,  in  denen  daa  eininde  Lech  geachloa- 
aen  gefanden  wird,  obvohi  daa  Hen  lo  beachaSen  war,  daaa  tob 
der  :re€hten  Seite  ana  ein  weit  gröaaerer  Druck  anf  die  Klappe 
auageübt  worden  aein  mnaate,  ala  yon  der  Hnken  Seite  ana;  dioae 
Fälle  wirden  in  der  oben  erwihnten  älteren  Theorie  nicht  ihre 
Krhlärnng  finden  können. 

Wegaamkeit  dea  Dnctna  arterioaua.  Daa  OffenUei- 
hau  dea  Dnctna  arterioana  iat,  wie  daa  dea  eimnden  Lochea,  nei- 
atena  mit  irgend  einer  Obatmktion  an  der  Palmonafmtednng  dea 
Hartena  Terbnnden.  Die  Terachlieaanng  dea  Dnctna  kann  aher 
aveh.dnrch  Terachiedene  andere  Uraachen  Teriiindert  worden  ooIb. 
ich  werde  apiter  Gelegenheit  Ikaben,  dannthnn,  daaa  die  Wag* 
aaakeit  dea  genannten  Dnctna  gewtiMittch  mit  Tran^oaitiOB  der 
Aorta  nnd  Pnbionarartorie  Te^nden  iat  nnd  hänf  g  nndi  dn 
vorkommt ,  wo  die  Aortenportion  kia  inm  üraprango  der  liidEMi 
SnbklaTia  Torongert  iat  Sehr  wahracheinlich  iat  anch  «nroUkom* 
aaone  E^naion  der  Lnngen  nach  der  Gobnrt  nmi  die  dannf  k^ 
inhendo  Hemmnng  dea  Blntof natrtaena  In  Aeaelben  ana  der  wAr 
Itn  Kammer,  femer  eine  Fdtalerkranknng  oder  MiaaUMong  der 
linken  Anriknio  -  TentrikalarSAinng  nnd  der  Aorteuribrinng^ 
wodurch  die  Abatrftmng  dea  BIntea  ana  der  linken  HenhäHIo 
gebindert  wird,  Uraache  dea  Wegaambleibena  dea  Dnctna  titerlo- 
ana.  Ich  bin  indeaaen  nicht  im  Stande,  ein  einiigoa  Boia|iiol  an- 
anfuhren,  wo  daa  Ofenbleiben  dea  Dnctna  arterioaua  der  Sinwir* 
kung  der  eratgenannten  Uraache  sugeachrieben  werden  kann;  dn^ 
gegen  bietet  ein  Ton  M ajne  in  den  Verhandlungen  der  patho- 
logiachen  Geaellachaft  lu  Dublin  yerdffentliehter  Fall  ein  Beiaplel 
dar,  wo  daa  Ofenbleiben  dea  eimnden  Lochea  und  dea  Dnctna 
ttterioaua  yon  Verengerang  der  linken  Anrikulo-VentrikularmiändnBg 
abhängig  war.  In  einem  anderen  yon  Babington  der  Londoner 
pathologiachen  Geaellachaft  mttgetheilten  Falle  acheint  daa  OIFen- 
aeln  dea  Dnctna  yon  Erkrankung  der  Aortenmündung  die  Draacho 
geweaen  au  aein,  obwohl,  da  die  Aorta  auch  jenaeita  der  Unkon 
Snbkiayiararterio  yerengert  war,  dieae  Uraache  nicht  aehr  ent- 
adioden  daateht  Daa  Subjekt,  yon  dem  daa  Hen  genommoB 
war,  war  eine  34  Jahre  alte  Frau;  aie  war  ala  Siebenmonatakiwl 
geboren  und  hatte  yon  Kindheit  an  an  aogenannten  Henajmpto* 
MU^geüHeai  lio  halle  nie  aknien  BbeumaUamva  gehakl;  dit 
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ftilMBtey  wtiche  Mhr  crknmikl  wami,  fo  dtü  sie  ilchl  nr 
km  BhrttlraM  Mi  dir  Kmumt  in  die  AotU  tte  Hindcnlif  tni- 
gf|tiiMUttn,  loadfn  amk  den  Mdretrea  nicht  ▼elletindig  veiw 
UUn  kennten.  Die  Aerte  wer  jeneeiU  der  linken  Sakklefiai^ 
ailifle  Teiengeri  ind  nnteibalk  dieeee  Pnnktee  bildete  eine  Oef *- 
auf,  Ten  dem  ümfanfe  einea  Ginaefederkielea ,  eine  direkte 
KMunnnikatien  swiecken  der  Aerla  nnd  Pnbnenararterie. 

Bny  rerknnden  mit  den  eben  enriknten  Fillen,  in  denen 
At  Falmenararterie  avgleick  eivae  kleiner  ab  gevfthnlick  eder 
giaalick  ebllterlrt  iat,  sind  diejenigen,  in  denen  vikrend  dea  ¥9* 
Ullebena  die  anderen  Hflndutgen  dea  Hersene  durch  Erkrankung 
nrcngert  oder  ginalick  geecklesaen  werden.  So  aind  Falle  mit- 
gttkcilt,  in  ^enen  die  Oeffnnng  awiaeken  dem  Voihefe  nnd  der 
Kemaer  in  der  rechten  oder  linken  Henkilfte  geecUeaeen  war* 
Ten  der  eralaren  MiaaUldnng  habe  ich  beieita  awei  Fille  er- 
viknt,  nimlich  dea  Fallea  ?on  There  nnd  dea  im  Hnaenm  dea 
TkeaMa  -  HonriUlee  belndlichen  Priparatea.  Von  der  letateren 
KiMbadnng  keechrieben  Clarke  nnd  Owen  einen  Fall,  nnd 
ilnea  andern  Fall  berichtet  Pariae  (im  Bulletin  der  anatemi^ 
Nkn  Geaeikdiaft  in  Paria  ron  1837).  Durch  die  Gito  dea 
Hain  Can ton  bin  ich  im  Stande,  ein  noch  intereaaanterea  Pri* 
fmt  Toranaeigen,  in  welchem  die  Aortenmindnng  dnreh  Ter* 
vackanng  der  Kiafpen  ginalick  gaacUeaaen  iat;  die  AerU  wiiA 
fdkk  nmweit  fhrea  Urapmngta  wegaam  nnd  empfng  daa  BhU 
v«mittei0t  dea  Dnetna  aiterioena;  die  keiden  ToriHlfa  atphen  in 
iMir  <#mmnnikation  aril  einander  nnd  die  rechU  Kammer  nnd 
PrimenninrUrie  aind  nngewMnüch  weit;  die  Kammeracheidewand 
iit  veMindig  nnd. die  linke  Kamam  faat  gern  Terachleaaen.  Daa 
Und,  Tm  dem  dieeea  Pripartt  genoanen,  lebte  2  Tage,  war  m« 
•ckeineBd  geamid,  wnrde  aber  dann  von  Krimffen  belalien,  in 
denen  ea  ateik.  Einen  aekr  IknliehenFaU  eralUtTiedeviann) 
diemr  Fall  betraf  ein  lind ,  welchea  knn  neck  der  Gebart  atark 
la  den  dieaen  Beladen  trat  offenbar  die  Erkrankung  der  Khqp« 
PM  eder  Mindnngen  erat  in  der  apiteren  Periode  dea  Fötnalebena 
iin,  naekdem  die  Kammeracheidewand  echen  ToUatindig  anage^ 
Mdet  war  und  die  Kanile,  dnrch  welche  der  Blntlanf  Termütell 
Verden  kennte,  folglich  achon  hergeitellt  waren.  Wiie  Jmio 
Bikranknng  ror  der  ToUkommenen  Anabildnng  der  Kammereckeide« 
wand  eingetreten,  ao  wire  in  dieaer  yeramthlich  eine  Oefiiung- 
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Eis  BeiipM  Uermi  hericUet«  VievtteM  .vodl  ma  aaitftt 
wbA  tom  B.  F.  8  müh  in  mten  Baait  dw  VerhMuilugea  lil 
LiuiAoB«?  ptthoUgitektB  GeitUadiaft  liMflirith^n.  Du  Kin4  «t? 
•chMn  bei  der  Gebart  getwid,  wwde  aber  beU  bliallch.  mdeltili 
nach  etwft  21  StauMba  «mar  KH«q»fett.  Dat  mwiß  I«e«ii  v«t 
iarek  eke  derbe  Htnt.  fealveaehliMseii $  der  redite  Verlief,  die 
ledite  Kanei  nad  der  DiicUui  artecieeiii  waren  «AgewdhnliA 
enreilevt,  w^ege(fen  die  linkeB.  H4klen  aehr  klein  und  die  Anrikol*-- 
VenMkvlardflbiBDg  mit  einer  iui?eUkemmenen  Klappe  Teraeknn 
wir.  —  Ebeoae  kann  anck  der  Dnelse  arlerieeve  ToneiUg,  d.  k» 
Hkon  vikMttd  dea  Fötaalekena  TeredUoiaeB  irerden.  Cke?era 
neigte  eineB  FnB  der  All  der  pathelo«fi«ekiA  Geaelbdaaft,  in  weW 
diem  det  Dneion  aMckeinflnd  in.  einett  Vercsgeeingiproieiae  kel 
einet  aiekmuaHiailidken  Fmckt  begriffen  war,  die  nnr  1&  HiMlet 
m  Leben  hliek.  ^  In  KUmi,  we.  die  AecU  nnd  die  PnknMerv 
mtorie  tna  einMn  gemelnaamen  Stamme  eder  enn  einer  geaneia» 
aaneft;  löklb  eaiqiiäigen,,  iai  oft  gar  kein  Stadu  arteiiaMia  wmsr. 
keaden,  ealwedfer,.  weil  er  eich  gar  niekl  enlwiekelt  hetU,  ndii» 
weit  er  Mkntilig  leriDimmerteu 

AfUe  die  Uer  angeflJhBtcttfnnakMenenMiaabiMmgwi  atrt»» 
mnkr  oder  nHmder  mifc  ahiandm  in  TorbtndMig:  und  kemkon.  oitf 
einer  Hempamf  dea  Sntwickeivigaproaaaeea^  dnrdb  den  dna  Mrn^ 
daa  nwiwdngHik  nnn  ein^m-  Vocbofe,  einer  Knmmer  nnd  oiaen 
Arterie  kealehl,  aMmifcUgsu  dem  kemplisii^en  Orgone  karai^o^ 
kildel  wiad^  wie  ea  der  Norm  naak  leim  Menecken  Torkiftdon  aeim 
aolL  Je  nnek  der  Feriode  nnn,.  in  wthhfr  ditrititr  PHdwngwytnrairü 
den  SiiUatmul  oder  die  Esmmong  erleidet^  aind  die  Fekler  Ter^ 
ediiAiM^.  w4Ae  dM  Hen  daskietet  nnd  die.  dann  anck  ümHOk 
genan  jerter  Bbrinde  enk^reakaau  In  einigen  Fällen  nnd  bMon^ 
dera  in.  denen,  wo  daa  Hen  etefaek  In  aeinir  aweikokligen  Ba« 
ackeffenkeit  gnklielwn  iefc,  wie  in  dem  mi  Will on  angefülrtoai 
Fatte»  ki^nnen  wir  die  Ureack^  inckt  enftdacken,  der  dfeane  Statt« 
eland dee Entwickaloi^ipioseaaea aninaekraiben  iaft;  indtft nwiala» 
ttrigen  FiUen  alni^  wo  die  AneUUnng  den  Beeaena  ecken  eiMm 
Ukereo  flrad  eireidit  kat,  eind  wir  hinig  iai  Stande,  die.  9rw 
aaeke  vor  Angen  an  atallen,  wekke  dar  TolUiommenan  A«ebüdHi# 
aick  eaUgegengeekellfc  kati  Bn  wird,  dieaaa  beeend«»  dmitlidb,  i 


^  W  iHBii  vir  da«  Ibn  v««  «ftiMBi  nakr  TvllUMiMJieB  bk  w 

Hat  aifii  atalidi  dia  Kaaunarachaidavand  becaiM  TolliAiBdig 
tihiUat  vnd  wird  ant  nach  diaaar  Bildvog  fia  Pal«io«ar«4iidiuig 
dar  SfU  ainar  Krkra^kiiiig ,  wadnrch  aia  vnflliii^  gamacki  wird» 
dan  Mab  dar  fiabnrt  gaalaigartan  Blatalrana  in  die  Lnngao  ainan 
Wvra^haad  fraian  Wag  im  gawibran,  aa  irird  daa  aimnda  Lach» 
wia  Morgagni  baraita  klar  dargalhaa  hak,  Tarhindtft  vardeaf 
liah  VI  achUaaaan,  Trül  abar  dia  abcncrwib^ta  Eafa^knog  ahi, 
barar  dia  Kai«Beracbaidawaftd  follkaaunan  hcigMtaUl  latL»  ao 
wir4t  via  Hnntar  gazaigt  hat,,  i»  diaaar  ain  ItOtth  niid  folglkfa 
aiaa  KaanranlbOian  iviacha«  dan  baidao  Kammam  Tarhlaibaa» 
IHMialba  Urajiah«  kam  aaah  aba  Ol^nUaiban  daa  Diataa  ivrladaana 
UmiA»n3  Au^%  iat  vlbr^ild  daa  Fitvilcbaaa  dia  ?alino9«mlUir 
di«t  aahr  TafaocBEt  adar  glndiah  gaa4ila»aQ  wardm,  aa  mm^ 
dan  Wni  n  dan  Iiwga«  di»  Wag  dvah  dia^  Aoatit  naimiin  und 
4ig JtaMi»«iliriaina»  lilla  n  niabt  aUra  anck  gpaddoiiW  bitf. 
dOlr  itm  VaRUiidwpkaiia)  dmtoUci^  AcbwUch^  Wtrk^nge« 
Wßm  ükdi  a{M  Qbakjpktfaii  im.  VarUnf«  dar  Ealnanf ranlariA  ^dar 
im  dar  ranMw  %vmWt  nda^  ia  im  gUtdh  i«  arpUinan^n  FiUan, 
«lar  in  4h  f^^%  iMkak-VantoiknlarMbnug  Ukm»  Uapga-* 
UM  vW  4ii*  OMüiktM»  ii.  d#r  liQfcaA  Hafibilfta,  d.  h.  a». 
dar  llpkM  AwUnik-VaiMkidiifBll^  Mn  an  darH«iidang  adar 
das  abaran  Thaila  der  Aarta  dam  Bkittanfe  aina  Richtnng  a«a 
dar  lidm  VarkanMUtr  ^w  dar  Unken  Kanunar  in  dia  «achten 
■anbihlani  nnd  Tan  df  4uch  diaFnlmoiarartarU  nud  danDnctna 
attfitewp  in-dla  AorlA  gabm,  a^  daaü  hiardnrah  ain  Ofinblalban 
daa  aImndM  Lachaa  nnd  daa  Dnat^a  artariaanp  Tcranlaaat  vird, 
faHf  dit  ISinwwrafhfldawud  achan  fallaiindig  gewaaan,  oder  aik 
wird  düNvchi  tiAi  Qa4M»g  iit  diaaar  kUteran  nntaiib4ton>  waw. 
Jana  Krkrantomg  in  dar  Unke«.  OinhUAa  tar  diaaar  Zdt  aingar 
littan  iat.  In  d#r  Xhat  Bind  dia  Fdnanarartairia  und  die  Aarta. 
YaUkanüMn.  fihjg,  «ch  ainimdar  aiM  Zeit  lang  m  nnjtaratiltsen». 
4i  Ih  irwoU  dait  FolrMUnr*  al«  dan  Blntbaialanf  m  fibarndma» 
W(A  wwi  fbftM.  #r  beidan  GafiMatfanma  baida  Fwaktioimi  i« 
UililhlPl  Uif  «0  iat.  dia  nrUmraadiga  Folga  Hyfartraphfe  nni 
SnrrilfnMlft  49r  iAnm  «wlfhat  Mgakarigan  lAUen.  und  Itmaa. 
iMilhii  i«p4  Vamgamig  d#r  andemn  beMa»  Iftklaa»  walcba 
di»  inralidci  tßmwitßßn.  QaflUaalaaiw  angabdcen. 
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McM  WMrongtB  ▼«Wkn»  >  Bieh  ier  Peridd«  iet  fiM*« 
It^M,  in  ▼dchem  4ie  ObitrahiM  SUIt  gehad«n  hat,  tariir«»; 
ist  ixe  Obttniktion  der  Pvlmo&trarlerie  Tor  der  Tolbtiiidigeii  kh- 
icheidsag  der  beidea  Kammern  eingetreten,  so  iHrd  diese  Schei- 
dewand nach  der  linken  Seite  hin  weichen,  so  dass  die  Aorta  wai% 
der  rechten  Kammer  in  Terbindnng  gerith  und  dann  towohl  die 
Palmoner*  als  die  Kdipenirkalation  durch  diese  Hdhie  Torsags- 
weise  besorgt  wird.  Hat  sieh  aber  jene  ObstrnlLHon  nach  der 
Vollständigkeit  der  Kammerscheidewand  gebildet,  so  wird  das  Um- 
gekehrte stattfindMi,  d.  h.  es  wird  der  kleine  and  grosse  Kreis- 
laaf  Ton  der  linken  Kammer  besorgt  werden ;  im  ersteren  Falle 
wird  die  linke  Kammer,  im  letsteren  die  rechte  atrophisch  werdea« 
Aach  der  Grad  der  Obstraktion  wird  aaf  den  Gang  des  Krefs- 
laafes  and  aaf  die  weitere  Bntwickelang  des  Hersens  Einflasa 
aasfiben.  Ein  geringes  Htndemiss  an  oder  nahe  der  Palmonar* 
mündang,  während  die  Kammerscheidewand  noch  in  der  Aashildang 
begriiTen  ist,  wird  nnr  Hypertrophie  and  Brweiterang  der  rediten 
Kammer  bewirken  aad  sagletch  aar  eine  kleine  Kommanftatioii 
in  der  KammersAeidewand  anterhalten.  Ein  häherer  Grad  der 
Obstruktion  hingegen  wird  den  Entwickelangsproiess  aafhsltefl 
and  den  Haaptthefl  des  Kreislaafes  in  die  linke  Kammer  werfen, 
die  dann  hypertrophisch  and  erweitert  werden  wird,  wl^rAnd  dfa 
rechte  Kammer,  da  rott  ihr  der  Blatstrom  hinweggeleitel  ist,  i« 
radimeatäsea  Zastaade  ?erbleiben  aad  gleichsam  aar  eine  Ueiae 
Aahangshähle  darstellen  wird. 

Der  Eintasa  einer  Obstraktioa  aa  odcfr  nahe  der  Palmonir^ 
mtedaag  oder  la  irgend  einem  anderen  Theile  des  Heneas  aaf 
die  MoÄlkation  oder  die  Hemmaag  des  weiteren  Entwickalaaga- 
proiesses  ist  also  ia  gewissem  Grade  sehr  klar,  aber  es  ist  wahr- 
acheialtch^  dass  daraas  aach  die  hähcren  Grade  tob  Hbshildaag 
berrorgihea  können,  in  denen  die  eine  oder  die  andere  Hähle  ihra' 
piimitiTeüngetheiltheit  behält;  denn  wenn  eine  während  der  Ave- 
Uldaag  der  Kammeraekeidewand  eiatretende  ObstraktloB  im  Stand« 
iit,  das  Vollständigwerden  derselben  la  ▼erhindern,  so  darf  aadi 
geschlossen  werdea,  dass,  weaa  diese  Obstraktion  in  einer  liodi 
Mheren  Zeit  herrortritt,  sie  die  Bildang  der  KammersckeidewaBd 
«berhaapt  Teikindeni  werde,  so  dass  entweder  beide  Kammem 
oder  beide  Vorkammern  aar  eine  einsige  Hähle  bilden,  la  de^ 
die  Scheidewaad  gans  fehlt  oder*  kaam  ein  Radiment  darbletel. 
So  kann  in  Folge  dieser  Ursache  das  Hen  aweihohlig   bleiben, 
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4i«  SditMiWiBd  swuchen  itn  Veckamniern  und  zwtechep 
hn  Knuura  sn^eich  imferlig  geblieben  ist,  oder  es  ksnn  drei-r 
kehlig  seia,  wtnn  nor  eine  Ton  den  beiden  Scheidewinden  fehll. 

Dieie  Aatlditea  ftber  die  Ureaehe  dee  Yeriierreni  der  soger 
Bauten  Fdtnlknnile  nnd  OeShnngen  in  dem  Hersen  nnd  fiber  di^ 
Salstebnng  noch  bedeutenderer  Hiasbildnngen  dieses  Organes  ha« 
ken  seit  ihrer  ersten  Ankündigung  durch  Morgagni  nnd  Bun- 
ter greese  Anerkennung  gefunden  nnd  sind  in  England  namentr 
li^t  Ton  €.  J.  B.  Williams  und  Craigie,  und  besonders  Ton 
Cksrers*)  noch  nicht  erUutert  worden.  Es  kann  jedoch  nicht 
kestritten  werden,  dass  in  einigen  Fällen,  besonders  in  solchen, 
ve  das  Hert  sehr  bedeutende  Bildungsfehler  darbietet,  durchaus 
keine  Spur  einer  Obstruktion  gefunden  wird,  der  diese  Hersfehler 
•b  Felgen  sngeschtieben  werden  könnten.  Indessen  muss  woh) 
iarsn  gednchl  werden,  dass  du  Nichtdasein  eines  auffallehden 
HiBdeniiseee  in  der  Zirkulation  nach  einer  sehr  langen  Zeitdauer, 
vie  bei  selcliea  Menschen,  die  eine  gute  Reihe  von  Jahren  gelebl 
haben,  noch  keiu  Beweis  Jsl,  dass  das  Hinderniss  nicht  existirl 
habe,  als  die  Abweichung  ron  der  normalen  Eonfonnation  suersi 
begann.  In  der  That  «eigt,  wie  sehe»  Cherers  bemerkt  hat, 
g«ade  deijea^e  Zustand  des  Herzens,  der  im  ersten  Augenblicke 
dm  Gsfenllieil  einer  Obetruktion  daruthun  scheint,  nimlich  die 
Brweitenaiig  der  Fufanonararterie ,  bei  niherer  Betrachtung,  dase 
die  Ziifcmiation  irgendwo  ein  Hinderniss  erfahren  haben  müsse, 
wenn  auch  dieses  Hinderniss  später  durchaus  nicht  mehr  zu  wtr 
decbn  Ist. 

Aon  den  torstehenden  Bemerkungen  wird  man  erkennen,  dass 
ich  die  Terwachsung  und  Verdickung  der  Klappen,  wodurch  wäh- 
rend dee  Fdtnslebens  die  Mündung  der  Puhnonarterie  oder  irgend 
eise  andere  natürliche  Oeühung  des  Herzens  yerengert  oder  ger 
sckloesen  wird,  einer  Erkrankung  beimesse,  die  in  analoger  Weise 
sudi  nach  der  Qeburt  rorkommt  In  der  That  gestattet  die  Aehnr 
lichkeil,  welche  dieun  missgebildeten  Hersen  gleich  nach  derGe« 
hnt  wahrgenemmenen  Veränderungen  mit  denen  durch  gewöhn- 
liche Bntsündnng  herbeigeführten  darbieten,  kaum  eine  andere 
Annehme.  Indessen  ist  diese  Annahme  in  mancher  Beziehung 
licht  ausreichend  oder  hat  wenigstens  iltfe  Bedenklichkeiten.  Beim 
geborenen  Menschen  beschränkt  sidi,  wie  man  wohl  weiss,  eine 
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innere  Erkrenkang  it§  Herzene  fait  immer  tnf  seine  Büke  HUflti 
vnd  wird  die  rechte  Hilfte  auch  ergfriffen,  eo  llndet  eich  hi«r  je- 
denfalls der  Krankheitsprosees  Tlel  weniger  Tdrgesehritien,  ata  dort, 
wogegen  bei  dem  Bildnngsfehler  oder  den  angeborenen  Henkrank- 
heiten  die  rechte  Hershilfte  die  Tonngsweise  ergriffene  ist.  Woravf 
beruht  diese  Verschiedenkeit,  wenn  im  Wesen  selber  eine  Hon- 
titit  angenommen  wird?  Die  Verschiedenheit  kann  nicht  daranf 
bemhen,  dass  die  rechte  Herxhilfte  wihrend  des  Fdt«Ilebons  aktf- 
Ter  ist  als  die  linke  Henhfilfte,  denn  das  In  den  rechten  Vor^f 
eintretendo  Blut  wird  ja  anf  gleiche  Weise  in  beide  Kammern 
▼ertheilt  und  es  ist  kein  Grond  an  der  Annahme  vorhanden,  dato 
die  Klappen  der  Palmonararterio  einen  gr9sseren  Dmck  oder  oinon 
grösseren  Angriff  erfahren,  als  die  der  Aorta.  A«ch  kann  jono 
Verschiedenheit  nicht  %twa  daTon  abhingig  sein,  dasa  das  dnrck 
Ao  rechte  Kammer  nnd  die  Palmonararterio  siiMirondo  Eint  rot- 
tender sei,  als  das,  welches  dnrck  die  Ifnko  Kammer  nnd  dio 
tnfsteigendo  Aorta  slrdmt  80II  in  Aeoer  Botieknng  ots  Blnllnai 
als  geltend  angononmon  worden,  so  aiilsalo  dos  Bhil,  dn^  oo  ano  doüi 
Dnctns  Tonoans  In  dio  HoMrene  nnd  ton  da  in  den  rechten  Votw 
hof  strömt  nnd  dann  dnrch  das  oimndo  Loch  in  don  Unken  Vor* 
hof  nnd  in  die  Unke  Kammer  golangt,  gerade  auf  dio  Unko  Hon* 
kilfte  reizend  oder  krankmachend  einwirken.  In  der  Tlmt  woIm 
ich  keine  hinreichende  Brklimng  für  die  grOaaere  Htaf gfcoit  dar 
angeborenen  Fehler  in  der  rechten  Henhillto  Im  6ogonaatse  m 
denen  der  linken,  nnd  ich  bin  noch  im  Zweifel,  ob  nicht  dioao 
relatiye  grössere  Hiofigkeit  eine  nur  scheinbare  ist.  Ba  kmat 
nicht  geliagnet  werden,  dass  bei  Kindern,  welche  mit  ihrem  an- 
geborenen Hertfehler  Wochen,  Monate  oder  Jahre  alt  geworden 
iind,  nnd  welche,  weil  sie  Ton  erster  Kindheit  an  Merkmale  dor 
Blansncht  geaeigt  haben,  nach  dem  Tode  nntersncht  worden  sind, 
meistens  die  Polmonarterie  als  der  Sitz  der  Krankheit  befnndan 
worden  ist  $  es  ist  jedoch  sehr  wohl  möglich,  dasa,  wenn  in  einor 
tIoI  grösseren  Zahl  Ton  Kindern,  die  entweder  todt  snr  Walt  ga» 
kommen,  oder  kArsere  oder  lingere  Zeit  nach  der  Gebart  gestor- 
ben sind,  das  Herz  mit  seinen  Hanptgeflssen  genan  nntersncht 
worden  wäre ,  man  hinsichtlich  der  Hinfigkeit  dar  Hersfehler  In 
der  rechten  nnd  in  der  linken  Henhilfte  wohl  schon  ein  anderaa 
Resultat  bitte.  Die  Tcruhiedenen,  Ton  mir  angeffthrten  Thatsachon 
ergeben,  dass  Abweichungen  Ton  dem  normalen  Bntwiekelnngfpro- 
aesse  des  Hertena  in  allen  Poifodon  des  Fitnslebeua  aicb  areignon 
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kdvneii,  Mveli]  in  in  P^rielt  Tor  der  geUrigen  TiMÜiing  dtr 
H6Uen,  alt  ui  d«r  Z«t,  wenn  diese  Thetlung  ToUkemmeii  oder 
B«r  partiell  geichebea  iet  DArfen  ave  der  im  Ganzen  nur  ge* 
ftogen  ZaU  dar  .Teröffentlkkten  Fälle  SchlfiMe  gesogen  werden, 
§•  virde.  sich  daraaa  ergelMn,  daaa  die  Bersf etiler  am  hinfigsten 
sack  Tollkommen  geeduhener  Sckeidang  derHdhIen  sich  bilden, 
oder  mit  aaderan  Worten ,  dau  die  Erkrankang  bei  weitem  hau* 
Igor  in  der  apitacen  Periode  dea  Fdtnalebena  eintrete,  ab  in 
dar  frfiberen.  Ein  aoleker  Scklnee  darf  aber  nicht  gewagt  wer- 
den; aeine  Ricktigkeit  ist  sehr  in  bezweifeln*  In  je  früherer 
Pariode  dea  Fötnslebena  der  EntwidtelaogaproaesB  dea  Herzena 
eine  Sldmg  erleidet,  deato  gröaaer  vnd  bodeutaamer  wird  der 
BiMugafehler  tick  darateUen  und  deato  weniger  wird  der  Orga- 
niaana  Im  Stande  aaln,  den  nach  der  Geburt  nothwendig  ein« 
tretenden  Vcrinderangen  aieh  ansnbeqnemen  and  desto  weniger 
wM  daa  Leben  dabei  erhalten  bleiben.  Vergleicht  man  nnn  die 
lUle^  in  wricken  die  mit  angeborenen  Herafehlem  Behafteten 
eine  Hagere  Zeit  gdett  haben,  mit  denen,  die  in  Folge  aolcher 
■arsfeUer  ea  nicht  Tormoekten,  so  wird  man  nnr  ein  sehr  ge- 
ringea  Yerklltniaa  heranabekommen.  Parava  liest  eich  eher  achlies- 
aea,  daaa  die  MIaabildnng  dea  Heraena  am  hinigaten  in  den 
acaten  Poiloden  des  Fdtnalebena,  wenn  der  Entwickeinngapreseaa 
am  tUtigaten  iat,  eich  bilden. 

(Schlass  folgt.) 


//.    Kritiken  tmd  Anafysen. 

Die  SjrphiüB  der  Neugeborenen  und  Säuglinge,  von 
Dr.  Diday  in  Lyon. 

{^TrdU  de  la  Syphilis  des  nouveau^nds  et  des  enfants  ä  la 
mameliej  par  P.  Diday,  Bx-ehirurgien  en  ehef  de  PJ/tA- 
quatiie  {HSpital  des  VänSriens  de  Lyon)^  ouvrage  qui  a 
remp^rid  ie  prix  au  e^neouts  de  Bindeaux)^  Paris  1854, 
8,  p.  431. 
(S.  dieses  Journal  September -Oktober  1854,  S.  251.) 
Zweiter  Artikel. 
IV.     Prognose   der   angeborenen   Syphilis   nnd   der 
Sjpkilis  der  Kinder  überkanpt. 
Daaa  die  Sterblichkeit  in  Folge  angeborener  Syphilis  überall 
aiae  eehr  groaae  iat,  namentlich  in  den  gr$aaeren  Stidten,  ist 
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tine  traiirige,  tllgemeln  tnerkiimlt  Wahfieit  WMof  kenAl 
dieie  grosie  SterUlelikeit,  da  doch  bei  EnridneneH  Tod  in  Po^ 
Ton  Sjphflb  nicht  so  ftberans  hinfgr  iot*)?  Boraht  olo,  vin 
oinige  Autoren  g^emeint  hoben,  lediglich  tnf  der.  Zartheit  des  AI« 
tere  nnd  der  damit  Terbandenen  geringen  Lebenionergie  ?  Borahl 
oie  darauf,  vie  Andere  meinen,  dose  gerade  in  oinor  Zeil,  in  dot 
die  Sifto  gtni  TorsfigUch  lor  Anebildong  der  vichtigalon  Organo 
des  Lebens  terwendet  werden  müssen,  eine  Dyokrasio  oder  dnt 
Verderbniss  eben  dieser  Säfte  eintritt  nnd  also  gerade  dadnrch 
00  tiefgreirend  wird?  Der  Verfasser  hilt  diese  Annahme  idok 
fOr  richtig.  Er  meint,  dass  die  lebenskrifte  dos  Kindes  soinom 
Alter  angemessen  sind,  d.  h.  dass  Kinder  den  oie  boCsHondon  ge- 
wöhnlichen Krankheiten  gerade  so  Tiol  Widcrotand  entgegenotoUoa 
können,  wie  Enrachsene  den  ihrigen.  „Findet  sidi  dsun,  fragt 
er,  ein  so  grosser  Unterschied  iwischon  einem  larton  Kinde  tand 
einem  dreissigjihrigen  Manne  hinoichtUch  der  akuten  KrankheitoB, 
f.  B.  der  Pneumonie?  Koinesvoges;  es  gibt  oogar  oohr  omolo 
Affektionen,  deren  Angrtf  du  Kind  noch  Tiol  besser  «nsUft,  ab 
der  Erwachsene,  Affektionen,  deren  Gefahr  im  Oogontheilo  adt 
dem  Aeltorwerden  wichst  Dahin  gehören  namontlidi  die  Bmp* 
tionsfiober  und  besonders  die  Pocken;  diese  lolitorMi  aind  Uov 
um  so  mehr  herronuhoben,  all  sie  in  tweifadier  Bodehung  mil 
der  Syphilis  eine  grosso  Analogie  darbieten,  indem  sio  rtonfilln 
auf  einem  Virus  beruhen  und  indem  ihre  Manifeatationcn  beoon- 
ders  die  Hautdecken  in  Anspruch  nehmen*^*  Wenn  also  nicht  ^no 
Alter  an  und  für  sich,  so  doch  aber  in  dem  sarten  Alter  dio 
Schwäche?  Allerdings  beruht  Jedes  Unterliegen  unter  oinor 
Krankheit  meistens  auf  Schwäche  im  weitesten  Sinne  dei  Wor* 
tes,  d.  h.  darauf,  dass  der  Organismus'  der  Krankheit  nicht  mehr 
Widerstand  zu  leisten,  ihr  gegenüber  sich  nicht  mehr  zu  behaiq>- 
ton  vermag,  aber  der  Begriff  „Schwäche",  in  diesem  Sinne  ge- 
nommen, ist  Ton  gar  keinem  Werthe.  Es  mnss  also  das,  wm 
man  hier  Schwäche  nennt  und  wodurch  dio  grosso  Mortalitit  einer 
Krankheit  bedingt  wird,  die  bei  Erwachsenen  diese  MortaUtii 
nicht  zeigt,  noch  näher  speziizirt  werden.  Trüge  das  zarte  Alter 
und   die   damit  rerbnndene  geringe   Widerstandskraft   allein   dio 


•)  Im  Hospital  der  Venerischen  lo  Paris  ist  die  Sterblichkeit  1:299 
und  im  Hötel-Dien  daselbst  1:9.  Im  Hospitai  der  VoDerischen 
sind  nnr  Erwachsene. 
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SAdI,  M  aflMto  ftimin  SfpUUs»  wen  Nwigtbami»  #der  SIsgr 
Jugf  4av#s  ssOUig  «ngeiteckl  virtn,  dUetdb«  oder  eine  «niloge 
TMtlidikeit  darkieten.  Pem  iai  aber  nidil  eo.  Wilirend  die  an- 
geerbte  oder  mit  aar  Welt  gebrachte  Syphilia  ao  oft  tödtlicb  wird, 
bat  kl  des  aoltenen  Fällen,  in  denen  bei  Meinen  Kindern,  die 
geavnd  geboron  wurden,  die  Syphilia,  die  primär  übertragen  ▼er- 
den iat,  knine  andere  Entwickelang,  keinen  enderen  Verlaof  nnd 
keine  andere  Gefahren  dargeboten,  als  bei  Erwackaenen. 

ffii9  angeborene  Syphilia,  bemerkt  Herr  D.  gana  richtig, 
le^  weder  den  Verlanf,  noch  dieaelben  Symptome  wie  die  Sy- 
jUlia  der  Erwachaenen.  Die  angeborene  Syphilia  und  die  syphi- 
litiache  Dyakraaie  der  Erwachsenen  sind  swar  sich  ähnlich,  aber 
nicht  identisch,  and  wenn  ihre  Prognose  sich  onteracheidet, 
so  liegt  daa  weniger  an  der  Verachiedenheit  des  Alters,  als  an 
der  Verachiedenheit  dea  Charaktere  oder  dem  eigenthämlichen 
€eniaa.  Eine  Art  Atrophie  od^r  Verkfimmerang  (raboogrissement) 
in  der  Gemammtheit  des  IndiTiduams  erzeugend,  beror  noch  eine 
charakterimtiadie  Erscheinung  sich  bemerklich  macht,  —  dann  an 
hundert  Punkten  fast  auf  ein  Mal  herrorbrechend ,  in  den  eraten 
Tacen  der  Bziateni  schon  mit  Stärungen  innerer  Organe  sich 
ratnipfend,  die  bei  der  Syphilis  acqaiaita  aich  nicht  finden,  — 
rana  besondere  anateckend,  aelbat  in  ihren  leichteren  Formen, 
kann  die  angeborene  Syphilis  nur  mit  sich  allein  Terglichen  wer- 
den und  ea  muaa  weit  mehr  dieaer  groeaen  Gewalt»  ab  der  Schwä- 
che ihrer  Opfer  der  geheime  Grund  der  ganz  beaonderen  Gefahren 
togeecfariebcn  werden,  die  die  angeborene  Syphilia  in  aich  trägt/* 

Der  Verfaaaer  bemflht  aich,  dieae  aeine  Anaicht  noch  näher 
n  heglinden.  Bineatheila  iat  ee,  wie  er  glanbt,  die  Art. und 
Weine  der  Entstehung  und  anderentheils  sind  es  die  Bedingun- 
gen, anter  denen  die  angeborene  Syphilia  sum  Vorschein  kommt, 
worin  jene  DilTereni  an  suchen  iat.  Dringt  syphilitisches  Gift  in 
den  Körper  ein,  entsteht  konstitutionelle  Syphilia,  ao  erzeugt 
ddi  eine  krankhafte  Miechung  der  Säfte  oder  daa,  wu  wir  Dya- 
krasie  nennen;  dieae  Verinderung  eneugt  sich  in  gewöhnlichen 
Fällen,  d.  h.  bei  sufällig  erlangter  Syphilis  nur  allmählig, 
die  angeborene  Syphilis  aber  besteht  in  einer  daa  ganze  Wesen 
der  Frucht  sofort  durchdringenden  Dyskrasie.  Diese  Dyskrasie 
beginnt  entwed^  sehen  mit  dem  Eie,  Tom  Augenblicke  eeiner  Be- 
fruchtung an ,  oder  eie  wird  der  Frudit  während  ihrer  Entwiche^ 
hng  so  Tollatändig  eingeprägt,  dass  Jede  Faser  dereelben,  jedes 
Molekfilchen  gleichsam  dayon  durchzogen  iat;  wenn  ferner  bei 
der  erlangten  Syphilis,  nach  Torangegangenem  Schanker,  konsti- 
totfenolk  Bjmft^mt  aich  entwickeln,  ao  treten  eie  3,  3,  4  Mo* 
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nate  nachher  langt»«  oder  fewiMermaasMS  «iniMa  tnf;  t$  wbki^ 
vie  bekannly  entweder  die  kntaaen  oder  die  «nköieft  Gebilde, 
in  welchen  eie  eich  bemerklich  machen,  wlhreBd  alle  nbriges 
Organe  ihre  Funktionen  mit  Kraft  Tersehen.  Werden  asdere 
Theile  des  Körpers  der  Sita  der  eyphilitiichen  Symptome,  io  iat 
gewohnlich  eine  besondere  Ursache  Torhanden,  entweder  ein  gam 
besonderer  Reis,  der  anf  diese  Theile  gewirkt  hat,  oder  eine  ror^ 
herrschende  nnd  besonders  geweckte  Lebensthltlgkeit  in  densel- 
ben. Während  der  Entwickeinng  im  Uterus  sind  alle  Theile  des 
Kindes  so  ziemlich  in  gleicher  Arbeit  oder  Lebensthatig- 
keit  begriffen  und  bei  der  Geburt  treten  besonders  die  Einge- 
weide (Lungen,  Leber,  Herz,  Magen,  Darmkanal,  Gehirn)  in 
eine  erhöhte  Funktion,  und  darin  liegt  ohne  Zweifel  der  Grund, 
dass  bei  Neugeborenen  die  syphilitische  Dyskraste  so  rasch  In  §• 
wichtigen,  inneren  Organen  und  zugleich  in  den  kutanen  und 
mukösen  Gebilden  sich  kund  thut.  Der  Verfasser  zeigt  nun,  wie 
hei  der  zufällig  erlangten  Syphilis  nach  und  nach  das  eingedrun- 
gene Gift  entweder  durdi  Ausscheidung,  oder  durch  Anaeitenuig, 
oder  durch  eine  assimilirende  Kraft  des  Körpers  gemildert  und  all- 
mählig  abgeschwlicht  wird. 

„So  gflnstige  Umstlnde,  sagt  er,  walten  bei  der  Frucht  im 
Mutterleibe  nicht  ob.  Das  Gift  wird  auf  sie  entweder  durch  den 
Samen  bei  der  Befruchtung,  oder  durch  das  Ei  in  dessen  eigenen 
Bestandtheilen   oder   direkt  durch  das  Blut  der  PUienta  Mertn- 

En.  Das  Gift  tritt  also  unmittelbar  mit  In  die  Elemente  aeiner 
Idung  oder  in  sein  Gefasssystem  hinein,  ohne  daaa  es  durch 
jene  Lymphdrüsen -Digestion  modifizirt  werden  konnte,  welche  so 
oft  beim  Erwachsenen  die  traurigen  Folgen  der  syphilitischen  In- 
fektion mässigt.  Andererseits  be&idet  sich  der  gegen  das  Sjrphi- 
lltische  Gilt  gana  sdiutzbse  Fötus  zugleich  ohne  die  Mittd,  der 
Wirkung  zu  begegnen,  denn  die  Sekretionen  und  ^alationeiiy 
durch  welche  die  schädlichen  Prinzipien  ausgestossen  werden  kön- 
nen, sind  während  des  Inlrauterinlebens  gar  nicht  oder  nur  im 
rudimentösen  Zustande  Torhanden.*^ 

„Kommt  nun  dieses  Gift,  welches  Ton  jedem  Neutrallsationa- 
bestreben  frei  geblieben,  durch  die  unendlich  Tielen  neuen  Reize, 
die  das  Leben  vom  Augenblicke  der  Gehurt  an  herbefffthrt,  zum 
Ausbmchc,  BO  muss  dieser  Ausbruch  eben  so  intenai?  In  aeinmi 
Wirkungen,  als  rasch  und  eitensiy  In  seiner  Manifeatation  aich 
charakterisiren.  In  der  That  haben  auch  die  Symptome,  die  dann 
sich  bemerklich  machen,  alle  die  Gewalt,  von  Schicht  zu  Schicht 
sich  zu  Terbreiten,  alle  die  Kontagiosität  und  den  akuten  Ganr 
der  pdmärea  ZufäNe   und   dabei   die  SigenschafI  4ir  fcooalilnttn^ 
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Mlbn  Smpttiift,  XU  gldciitr  Zeit  In  wmAltim^n  Thtflen  mi 
Orguieii  det  Edrpers  henronnkommen.** 

Ref.  matf  dliefer  Aiuidit  deh  iHflcUieiitii ,  jedoch  mit  eini- 
gen Verbehelte.  Die  «ageberene  Sypliilte  ist  allerdinge  inteniirer, 
Meirüger,  aoeteckender,  ali  die  konetititioiielle  Sypliilie  Erwach- 
a«wr,  «Bd  ee  echeint  in  der  That,  daae  aUei  Daa,  vaa  bei  Er- 
vachaenen  extena!?  und  intenaiT,  in  Raam  and  Zeit,  wenn  Ret 
eich  ae  asadrficken  darf,  weit  auaeinander  liegt,  bei  Neugebore- 
nen naammengeddüigt  iaL  Ffir  Ref.  acheint  aber  der  Grand 
groaaenlheib  darin  in  liegen,  daaa  die  Entwickelnng  der  Körper- 
theile  bei  Hengeborenen  eine  viel  raachere  und  gewaltigere  bt, 
nla  bei  Erwachsenen.  Sind  letstere  anagebiidet,  so  beachränkt 
akh  die  Znffihmng  ron  bildenden  Saften  auf  die  Erhaltung  der 
gebildeten  Organe  und  die  Konsumtion  oder  Auaaeheidnng  ateht 
in  glttchem  Verhiltnisse  sur  Produktion  oder  Aneignung.  Bei 
Nengeberenen  und  Säuglingen  aber  fiberwiegt  die  Produktion  nn- 
«ndllch  die  Konantion;  der  Entwtck^ungaproieaa  hat  den  hdch- 
alen  CSnd  der  Lebendigkeit,  und  es  mfissen  demnach  die  Folgen, 
weiche  ein  den  bildenden  Stoffen  beigemischtes  Gift,  schädliches 
llamenft  au  Wege  bringt,  viel  entaehiedener,  auageprägter  und, 
■B  ein  fremdlindiachea  Wort  au  gebrauchen,  eklatanter  her?or^ 
treten.  Oenneeh  gibt  ea  auch  FiUe  Ton  angeborener  Syphilia, 
die  auf  sehr  milde  Weiae  sich  kund  thun  und  lediglich  durch 
.kniane  Eraebeinungen  eich  maiAfeatiren,  die  der  Behandlung  eben 
m  leicht  nachgeben,  wie  bei  Erwackmaen.  Auffallend  iat  frei- 
Kdi,  daaa,  wenn  die  mukSsea  HintOi  aamentlidi  die  Schleimhaut 
des  Kundea  und  Racheaa,  der  Sita  dar  ajphiUtiachen  Eracheinun- 
gen  iat ,  die  &ilung  Tiel  achwiedger  und  der  Ausgang  gewöhn- 
lich Tiel  fihkr  iat,  ala  hei  Erwackenen  mit  denaelben  Erschei- 
nangen;  nUeln  bei  aartea  Kindern  i^lt  die  Schleimhaut  dea 
Handea  and  Rachena  bis  sum  Schlünde  hinab,  so  wie  die  respi- 
nterische  ScUeimhaai  eine  fiel  wichtigere  RoUe  ala  bei  Erwach- 
aeaea,  weil  de  die  EcnAhraag  Termittelt,  an  die  die  Natur  in 
dieaeai  Alter  dne  ao  gewaltige  Anforderung  macht.  Bei  Erwach- 
eenen  kommen  in  Folge  eyphilitiacher  Dyskrade  bekanntlich  auch 
Affektionea  innerer  Organe  ror,  die  dann  Ton  aehr  ernster  Be- 
dantong,  bisweilen  tödtUch  sind,  aber  freilich  bilden  sie  sich  im 
Verhihaiaae  au  der  Laagsamkeit  der  Emihrung  fiberhaupt  nur 
lai^sam,  nur  nach  und  nach.  Bia  jetat  hat  man  den  Gang  der 
8||liilitischen  Df  skrade   in  den  Terachiedenen  Altersstufen  noch 


B6i 

nicht  mit  diiaiidler  ?trglfcli«i;   Ref.  IwiitBl  daiibtt  npdi  nUk 

keine  beetimmteo  Zahlen,  aber  ihm  ist  doch  nicht  entging«!!, 
daae  Tor  der  Pnbertit  syphilitlBdie  Dyekraeie  dnrchsdinitttich 
Tiel  rascher  hintereinander  nnd  anch  Tiel  intenilTor  ihre 
yerachiedenen  Phasen  dnrchmtcht,  als^nach  derselben,  nnd 
dass  im  späteren  JÜter  der  Gang  der  Syphilis  dnrch  ihre  TeracUt* 
•denen  Phasen  hindurch  noch  langsamer  wird. 

Die  grössere  oder  geringere  Lebendigkeit  des  Nisns  ftnnnti* 
Tus  oder  der  fortwaltenden  Bildongsthitigkeit  ist  wohl  dcrHanpt- 
grund,  weshalb  bei  Neogeborenen  nnd  Sänglingen  die  syphiliti- 
sche Dyskrasie  im  Vergleiche  zu  der  bei  Erwachsenen  so  über- 
mächtig nnd  anscheinend  so  intensi?  hervortritt  Vielleicht  wfirde 
man  auch  einen  Unterschied  finden,  wenn  man  IndiTidnen  Tom 
gleichem  Alter,  bei  denen  der  Büdungstrieb  ein  sehr  reger  nnd 
lebendiger  ist,  mit  denen  rergleicht,  bei  denen  er  langsam  nnd 
trSge  Tor  sich  geht,  lieber  die  grössere  Eontagiositit  der  ange- 
borenen Syphilis  im  Gegensatse  lu  der  der  konstitutionellen  Sy- 
philis Erwachsener,  was  von  dem  Verfasser  so  entschieden  be- 
hauptet wird,  hat  Ref.  sich  schon  im  ersten  Artikel  ausgespro- 
chen. Ref.  hilt  die  konstitutionello  Syphilis  für  ansteckend  «bor- 
^haupt,  jedoch  nicht  durch  einmaligen  Kontakt  oder  oinmur 
-lige  Ueberimpfang,  sondern  durch  lange  fortgeselstnn, 
wiederholten  und  innigen  Kontakt,  wie  ihn  nur  das  Siugu- 
geschift,  die  Kinderwartung  und  der  eheliche  Umgang  gewilirl* 
Nach  Ref.  liegt  auch  hierin  der  Grund,  dass  die  angeborene  8y^ 
philis  ansteckender  erscheint,  als  die  konstitntioneBe  Syphilis  Er- 
wachsener, weil  bei  letsterer  die  genannte  Bedingung  ab  Ana- 
nähme,  bei  ersterer  aber  als  Regel  Torhanden  ist. 

In  dem  spesielleren  Theile  der  Prognose  bespricht  der  Ver- 
fasser den  tddtlichen  Einiuss  der  Syphilis  auf  die  Frucht  im  Mnl- 
terleibe  oder  auf  die  Frucht  nach  der  Croburt,  und  dann  die  Ge- 
fahren ,  welche  fdr  die  Mutter,  fflr  die  Ammen  nnd  für  fremde 
Personen  daraus  entspringen.  Ueber  den  tddtenden  Einfluas  der 
Syphilis  auf  die  Frucht  im  Uterus  ist  in  neuerer  Zeit  Tiel  yer- 
handelt  worden;  Ref.  hat  darüber  in  mehreren  Aufsitaen  ander- 
weitig sich  ausgesprochen.  In  neuester  Zeit  ist  freilich  noch  Ten 
Huguier  in  der  Akademie  der  Hedisin  su  Paris  (am  14.  Juli 
1840)  behauptet  worden,  dass  die  Syphilis  an  sich  nicht  tddte, 
nnd  dass  sie,  sich  selber  überlassen,  keinesweges  eine  so  mich- 
tige  Ursache  tum  Atortus  werde,  als  man  gew^hnUch  anninumi, 


itm  vidmiff  ter  AMrIu  M   oder  UtA  die  M^ünMUhttid^ 

hng    te  Sdnmgom  eiiitoto.    DieM  Andclil  ist  mInhi  16T3 

ftn  BUgBy   ttvfgctleUl   worden;    er  woUlt  (!'»!  de  gaMr  lei 

MkdiM  Tifiidr.y  p.  265),  dus  man  eine  fyphilitische  Scliwingc^ 

nkht  eher,  als  bU  die  Sdiwangericlitft  weit  Yorgerftekt  sei,  einet 

spenifdieii    Behandlung   naterwerfe,   weil   sonst    das   noeli   sa 

sAwadia    Kind    der  Binwirking   des  He^rs   nicftt  wideretaken 

wMi.     In  der  That  ist  diese  Ansicht  noch  jetit  bei  rielen  Aen- 

ten  manaagebend.    Sie  firchtea  sich  and  idgem,  einer  Schwan- 

garan,  die  aypbilitisdi,  and  deren  Syphilis  bereits  konsUlationell 

ist  odar  ea  so  werden  droht,   Herkar  sa  geben,  am  deai  Kinde 

keinaii  Hndithail   la  bringen  and  nicht  Abortes  kerbeisafihren. 

Dieaa  Aiuddit  nnsa  ernstlich  bekim^  werden.    A  priori   müsste 

nun  achoii  achliessen,  dass,  wenn  der  Merkar  wirklich  ein  Heil* 

■ittd  gegen  dia  Syphilis  der  Fra«  ist,   er  aach  heilsam  auf  die 

Ikvcht   wiilLen    messe,  nnd  dass  die  Krankheit  der  ersteren  aaf 

letatara    einen  Tiel  Yorderblicheren  Blnüass   aasüben  werde,    als 

das  lem  Heilawecke  gereichte  Mittel.    Von  Seiten  Derer,  welche 

dem  Marknr  den  enrihnten  nachtheiligen  Bini|ass  aaf  den  Fdtns 

lagaacitfieben  haben,  sind  übrigens  keine  Beweise  aafgestellt,  wo«- 

gegea  die  Zahl  derFlIle  sich  immer  mehr  hiaft,  in  denen  dnrch 

SypUUe    allein,    ohne  dass  der  Schwangeren  nar  1  Gr.  Merkar 

gagaban  iai,   Aborlas  bewirkt  worden.    Ja  Kef.  hielt  sich  seinen 

Brfalmngen  nach  für  berechtigt,    fast    aUe   oder  wenigslens  dia 

maieten  Fille  Ton  sogenanntem   „habltnellen  Abortes**  der 

Siphille  der  BIteni  beiiamessen.    Der  Verf.   stimmt  diesem  bei, 

wnd  ea  hat  sich  dieses  schon  dadnrch  entschieden  heraesgealellt, 

daae    eina   Mhieitige   and   rorsichtige  Merkarialbehandlong   der 

Sdiwattgeren   als   das  wirksamste  Mittel  sich  erwiesen  hat,   dem 

habitnallen  Abortns  ein  Ziel  sa  setien.    Ref.  rerweist  aaf  seina 

Abhandlang  über  Syphilis  intra  atenim   (Archiv  für  Syphilis  an^ 

Haetkrankheiten  von  Dr.  F.  J.  Bohrend,  I.  Bd.,  Berlin  1846, 

S.  1  u.  S.  233).    In  wie  weit  mehr  die  konstitatlonelle  Syphilis 

daa  Vaters  oder  mehr  die  der  Matter  diesen  habitnellen  Abortus 

bei  latatarer  rerschalde,  ist  hier  nicht  zn  erörtern;  es  ergibt  sich 

aber  mit  Beatimmtheit  aas  den  gasaaunelten  Thatsachen,  dass  die 

ayphilitfache  Behaflong  der  Fracht,  woher  sie  aach  kommen  mag, 

dar  aigenUiche  Grand  davon  ist. 

Dass    die  syphilitische  Dyskrasie  das  Leben  der  Fracht  im 
üterea   abachwicht,  sie  tödtei  and  dadorA  Aborlas   an  Witg« 


hteft,  ergftl  fick  aliA  avt  jleni  ▼««•lUtdioB  HbliiHt  A#- 
•er  KranUeil  wat  di«  Frichte,  die  aiMgelragvii  werden  und  le- 
bendig mr  WtlX  lEomnen.  Ref.  Iiat  in  eeinem  rorerwIhniMi 
Anbttie  nnd  in  einem  neueren,  welchen  er  in  d«a  ron  Ühb 
iienuagegetenen  Jonrnal  ffir  KinderioranlElieiten  (Juli  —  An* 
fuet  1851,  S.  17)  yeroffentUckt  hat,  yennclit,  näker  sn  er» 
grfinden ,  weher  in  einem  Falle  dnrch  die  angeborene  StTphiUe 
die  Fracht  schon  fHlhieitig  gelddiet  wird,  ohne  daai  die  Fktcht 
«nr  Reife  kommt,  und  woher  in  anderen  Fillen  die  Fracht  Ua 
aar  Reife  aich  halt  und  erat  während  des  Gebnrtaaktea,  weil  na 
denselben  nicht  ertragen  kann,  atirbt,  und  endüch,  waram  wie* 
4er  in  anderen  FiHen  die  Fracht  anch  die  Gebnrt  übersteht  md 
knrae  Zeit  nach  derselben  an  Grande  geht  oder  anch  noch  Ungar 
nm  Leben  bleibt. 

Seit  den  neueren  Ergebnissen  über  die  speaifisdien  VerlB- 
derangen  der  Leber,  der  Lungen,  der  Thymus  erUiren  sich  aDe 
diese  Vorginge  sekr  gut  und  wir  kennen  demnach  auch  4ieaan 
ganien  Abschnitt  übergehen. —  Eine  andere  Frage  iat,  ob  aidi 
4ie  syphilitische  Dyakrasie  der  BItera  mit  der  Zeit  so  abadiwüciM 
oder  ersckOpfe,  daaa  die  späteren  Früchte  weniger  daran  hoim^ 
gesucht  erscheinen,  ala  die*  früheren.  Simon  in  Hambuif  iat 
dieaer  Andcht  und  in  der  That  scheinen  iHt  Data,  die  Bertia 
geaammelt  hat,  dafür  au  sprechen.  In  einem  Falle,  den  daiialbn 
aufgeieichnet  hat,  wurde  die  erate  Fracht  im  6taB  Mosale,  die 
-sweite  hn  Tten  Monate  und  die  dritte  lu  T^/,  Monat  der  Scfcwtt- 
gerschaft  aboitirt;  die  rierte  Fracht  wurde  auagetragen,  ahar 
lebte  nur  18  Stunden,  die  fünfte  lebte  schon  6  Wochen  und  «a 
sechste  endlich  4  Monste  ohne  Behandlung.  Ba  wire  von  gvian- 
tem  Interesae,  wenn  aich  diese  Ansicht  bestitigt;  es  würde  dna 
einerseits  ein  Beweis  für  die  Kraft  der  Natur  aein,  aUmihlig  die 
Dyskrasie  lu  beseitigen,  und  andererseits  würden  die  Früchte  nie 
die  Objekte  ersckeinen,  durck  welche  die  Natur  die  BHadnation 
des  dyskrasischen  Stoifes  der  Mutter  bewirkt.  Es  ist  sekr  sckwar, 
ein  reines  und  ungetrübtes  Reaultat  in  solchen  FiUen  lU  erlan- 
gen, da  eine  Frau,  die  6  oder  7  Mal  hintereinander  achwunger 
'wird  und  selbst  sn  konstitutioneller  Syphilhi  leidet,  oder  deren 
Ehemann  damit  behaftet  ist,  selten  eine  so  lange  Zeit  hindnrah 
ohne  alle  Behandlung  bleibt  und  folglich  der  Binüuaa  dieaer  Be- 
'iutntUnng,  der  aie  oder  ihr  Mann  unterworfen  werfen  iat,  aehr 
arastlich  mit  in'Frage  kommt    So  oraihlt  La  Hern  and  (Jeumal 
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Hk.  4e  mmc.^  f.  ZI)  Mt  QuAUkU  ebitr  fri^  H»  m  SypkI- 
ib  ItMtl,  Ü»f  Mal  kiiil«r«iBuid«r  geb«mi  htt,  mi  ieren  Ita«- 
ier  alk,  mit  Syphilis  bthaftet,  znr  Welt  kamen,  lo  aber,  daaa 
progreaaly  bei  den  apiteren  Kindern  die  Syphilis  immer  milder 
ud  milder  sich  inaaerte,  aber  der  Vater  und  die  Matter  waren 
in  dieser  ganzen  Zeit  einer  mehr  oder  minder  kräftig;en ,  apenA* 
ecken  K«r ,  Iheila  dnrch  i}aeckailber ,  theila  durck  Geldpriparate 
nntenrorfen  worden.  Wir  mflaaen  jedoch  einen  yom  Verfaaaer  e^ 
sihlten  Fall,  der  ganz  yor  Kurzem  rorgekommen  ist  und  dadurcb 
beaonderee  Intereaae  darbietet,  daaa  Vater  und  Mutter  nie  eigent«- 
lick  nntiBjphilitisck  behandelt  worden  aind,  wörtlich  anfahren. 
Dieaer  Fall  ist  ron  Doyen  und  Dion  in  der  Antiqnaiile  ^n 
Lyon  beobachtet  worden  (Gas.  hebdom.  de  midec.  et  chirurg., 
Anil  1854). 

,,Frai&  D.,  46  Jahre  alt,  kommt  am  21.  Jnli  1853  mit  der 
Bitte,  ihr  Mittel  gegen  SyphiUa  zu  geben,  womit  aie  ror  11  Jak* 
ren  angesteckt  worden  sei,  indem  aie  ein  Kind  genährt  habe, 
welches  auf  dem  Rumpfe  und  auf  den  Gliedmaaaen  mit  Puateln 
besetzt  irar  und  an  allen  aichtbaren  Theilen  der  Schleimhiute 
ttukdae  Tuberkeln  zei^e.  Sie  selbst  bitte  anfänglich  an  ihrer 
Braat  solche  Puateln  bekommen,  dann  eben  aelche  an  der  VuWa; 
dann  hiftta  aie  die  Haare  Terloren,  Drfisenanschwellnngen  im 
Nacken,  am  Halse,  in  den  Leiaten  und  in  den  Achselgruben  be- 
kommen; mit  einem  Worte  sie  wäre  allgemein  syphilitisch  gewor- 
den. Ihr  Mann,  ein  Kirchenaufseher,  habe  dann,  nachdem  er 
mit  ihr  ehelich  gelebt,  binnen  wenigen  Wochen  ebenfalls  syphili- 
tische Pusteln  bekommen,  und  es  könne  das  nur  von  ihr  gewe- 
sen asin,  da  ihr  Mann  sehr  moralisch  und  gesund  gewesen.  Zu- 
erst bitten  sich  bei  ihrem  Manne  Pnatehi  am  Hodenaacke  gezeigti 
dann  Geachwüre  am  Halae,  und  darauf  noch  andere  Eracbelnun- 
gen  ahnlicher  Art.  Diess  Fram  nun,  die  yorher,  ehe  aie  yon  der 
Syphilis  befallen  wurde,  4  geannde  Kinder  gehabt  hat,  yon  denen 
noch  3  leben  und  das  yierte  an  Krimpfen  geatorben  ist,  wird, 
nachdem  sie  und  ihr  Mann  syphilitisch  geworden,  wieder  schwan- 
ger. Sie  abortirte  nicht,  sondern  trigt  daa  Kind  bis  zur  Reife 
and  kommt  1844  damit  nieder.  Daa  Kind  ist  ein  kleinea,  gel- 
bes, runzeliges  Geschöpf  mit  grossen  Pusteln  in  der  linken  Ach- 
•elgrube  und  stirbt  nach  15  Tagen.  Eine  neue  Schwangerachaft 
erfolgt  1846;  auch  dieses  Mal  wird  das  Kind  ausgetragen,  aber  es 
Ist  ebenfsHa  ein  binfUliges,  Magerea  Geschöpf,  mit  runzeligem, 
greisenhaftem  Anüitzei  dieaea  Kind  hilt  aieh  2  Monate  am  Le- 
ben und  1  Monat  mach  der  Geburt  erst  bekommt  es  Pusteln  am 
After,  an  den  Geschlechlstheilen  und  im  Munde.  Im  Jahre  1848 
wird  fie  Frau  abermals  und  zum  letzten  Male  schwanger;  die 
Schwangerschdt  g«ht  nicht  nur  richtig  bla  zu  Ende,  eondem  dsa 
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thd^  wtmi,  ««ch  «twaa  mfger,  «Hittl  sidi  Mck  am  Lcb«ii  «i4 
var,  ab  dieser  Fall  niedergeicbnebeii  wirde,  5  Jakre  alL  Ba 
encheiiit  iwair  gesund,  aber  es  sieht  selir  liinflllig  avsi  «nd  naA 
hat  nicht  yiel  Hoffnung,  es  zu  erhalten.  Wohl  lu  bemerken  istp 
dass  weder  Vater,  noch  Mutter,  noch  eines  'der  drei  letatgebore^ 
Hen,  Kinder  irgend  einer  spezifischen  Kur  untenrorfen  wor- 
den Ist,'' 

Den  Umstand,  dass  ein  an  allgemeiner  Syphilis  leidender 
Mann  mit  seiner  Frau  zwischen  mehreren  kr&nklichen  und  elen- 
den Kindern  auch  ein  gesundes  zeugt,  sucht  der  Verfasser  zu  er- 
kliren,  aber  es  scheint,  als  ob  er  dazu  yiel  Kunst  gebraucht; 
der  Ref.  hat  schon  im  ersten  Theile  dieser  Analyse  angedeutet, 
wie  er  die  Sache  auffasst,  und  er  will  deshalb  in  diesen  Punkt 
nicht  weiter  eingehen.  Der  Verfasser  findet  darin  einen  Unter- 
schied, ob  die  Syphilis  der  Kinder  Ton  dem  Vater  oder  der  Mut- 
ter herstamme;  im  letzteren  Falle,  rorausgesetit ,  dass  der  Vater 
Ton  der  Krankheit  frei  bleibt,  scheint  die  Syphilis  allmlhlig  ah- 
lunehmen,  so  dass  die  folgenden  Kinder  immer  lebenskraftiger, 
gesunder  oder  weniger  heimgesucht  ersdieinen.  Im  ersteren  Falle 
dagegen,  d.  b.  wenn  der  Vater  an  aligemeiner  Syphilis  leidaft 
und  die  Mutter  frei  bleibt,  scheint  die  Sifteyerderbttiss  itt  den 
Kindern  eher  zuzunehmen,  ab  sich  zu  remtindem,  so  dass  dit 
spiter  geborenen  Kinder  elender  und  schw&chlicher  oder  minde- 
stens eben  so  elend  und  yerkilmmert  sich  zeigen. 

„Worauf  beruht  dieser  Kontrast,  fragt  der  Verfasser?  Er 
kann  ni|r  auf  eine  Weise  erklSrt  werden.  Ist  die  Mutter  syphi- 
litisch geworden  und  hst  sie  den  Vater  angesteckt  oder  nicht,  so 
nuss  bei  Beiden  die  Dyskrasie  alimfthlig  sich  yermindem,  weil 
der  Vater,  der  späterhin  eine  neue  Ansteckung  yon  seiner  ¥nm 
nicht  erfahren  kann  und  yon  der  Frucht  selber  nichts  zu  empfaa* 
gen  hat,  sich  allmihlig  zu  regeneriren  Crelegenheit  hat  und  eiil 
seine  spiter  gezeugten  Kinder  nicht  noch  ein  neues  Infektions- 
dement  übertragen  wird.  Ist  aber  der  Vater  durch  und  durdi 
syphilitisch,  so  wird  er  nicht  nur  immer  wieder  die  Früchte  bei 
seiner  Frau  yergiften,  sondern  es  wird  die  Dyskrasie  zuletzt  a«cli 
auf  die  Frau  übertragen  werden.** 

Eine  andere,  nicht  minder  wichtige  Frage  ist  die,  ob  dae 
durch  die  Zeugung  yom  Vater  ans  syphilitisch  gewerdeae  Kind 
die  eigene  Mutter  anstedten  kdnne?  Viele  bejahen  diese  Frage» 
Viele  yerneinen  sie  und  Letzteren  glaubt  Ref.  sich  anschliesaen 
^tt  müssen.  Der  Verf.  sucht  die  Mdglichkeit  auf  theoretischeaa 
Wege  an  erwdsen,  aber  dieser  Beweis  nützt  nichts.  Snr  die  Ei^ 
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iifcffWf  kiu  »$  Vng9  eiilMkeideB^  ilkia  ta  tt I  iifcr  t chwbrig^ 
Mhr  gtnam  «nl  vAiweifelhift«  ThtlMdieo  m  wlangeii.  Dtt 
gwtekl  auch  Ricord  eia  (6ai.  m6dic.  de  Paria  1849,  p.  753). 
Depa«l  aber  apricht  mit  Eütadiiedeiiheit  dahin  aich  ana,  daia  die 
▼•B  leageDden  Yaler  ayphilitiach  gewordene  Fmcht  die  geavnd 
gabttekeae  Matter  wikrtad  dea  Aafentkaltea  im  Uteraa  iafiairea 
k^aae.  Spiterkia  kal  aack  Ricord  ia  der  Sitiaag  der  Akade-> 
■ia  dar  Madliia  rem  29«  April  1851  eatachiedea  erklärt,  daaa 
diaaes  der  Fall  aein  köaae,  deaa  er  kabe  gefaadea,  dau  Fraaea^ 
IIa  Bifl  Ibaaera  lebten,  welcba  an  allgemeiner  SypkiUa  litten, 
etat  TOB  dKeaer  Kraakkeit  ergriffen  wardea,  ala  aie  aekwaager  ge* 
vardaa,  ao  daaa  aie  ao  lange  da?oa  TcrachonI  geblieben  aind,  bia 
alt  ackvaagar  warden.    Der  Verf.  ersiklt  folgende  Fälle: 

„1)  M.  D.  hatte  rier  Mal  ajphilitlache  Affektionen  gehabt, 
T«i  denen  er,  wie  ea  ackeint,  aayollkommea  gekeilt  worden  iat 
Kr  Tarkairatkata  aick,  war  etwaa  Kkwäcblick,  aber  okne  bemerk* 
kare  KrankkeitaaTmptome.  Etwa  1  Jahr  nachher  warde  seine  Fraa 
TOB  einem  Kinde  entbanden,  das  anacheinend  gani  ffesnnd  aar 
Welt  kam,  aber  in  der  dritten  Wecke  einen  aekr  denUicken,  ay- 
pldittackea  Paatelaaaacklag  leigte.  Voa  dieaer  Zeit  aa  begaaa 
dia  Fraa  aa  kräakeln  aad  katte  eiaea  reicklickea,  weiaaaa.  Flaaa, 
Paa  Kind  aUrb  11  Monate  alt  Daa  folgeade  Kind,  du  die  Frau 
gakar,  lebte  aar  10  Moaate,  aad  4  Jakre  nackher  bekam  die  Vttin 
trockene,  kapferrothe  Pasteln,  Fieaaren  and  Rhagaden  in  dea 
Haadiächea.  Während  der  gansen  Zeit  ikrerEke  hatte  der  Mann 
kaiB  ia  die  Aagea  falleadea  Symptom  tob  Syphilia  gehabt  aad 
folglich  aick  aack  keiner  Kar  antcrsogea,  aber  apäier  bekam  er 
Bwai  KaodieaaaftreibaBgea,  daaa  kam  eine  HarnrokrenTerengerang 
ander  atarb,  erschöpft  durch  diese  Leiden  (Troncin,  de  l'Extinc- 
tioB  de  Ia  malad,  y^n^r.  1834)/* 

„2)  Fraa  B.  yerheirathete  sich  Oktober  1848;  sie  war  bia 
daUa  gaas  geaaad  aad  blieb  ea  aack  eiae  Zeitlaag  ia  der  Bka. 
Am  30.  Mai  1849  warde  aie  tob  einem  kleiaen,  aber  lebkaftm 
aad  wokl  aaaaekenden  Kinde  entbanden.  Sie  glaubte,  aie  aei  erat 
8  Moaate  achwanger  geweaen.  Einige  Tage  nach  der  Entbindung 
wendete  sidi  der  Mann  an  einen  Arat  wegen  einea  alten  Kopf«* 
aaaachlagea.  Der  Arat  erkannte  ajphilitische  Pasteln  und  sehr 
charaktariatiacka  SjpkiUden  in  den  Handfläcken.  Der  Mann  ge* 
ataal  aaa,  daaa  er  aick  allerdinga  Sypkilia  aageaogea,  aber  aiit 
Beatimmtbeit  mehrere  Monate  Tor  der  Hochzeit.  Er  wurde  einer 
apeailiachen  Behandlung  unterworfen.  Das  Kind  bekam,  als  ea 
5  Wochen  alt  war,  Geachwäre  hinter  den  Ohren  and  auf  dem 
Kopfe;  ea  war  abgemagert  aad  hatte  eia  Greiaenaatlita;  eiaDarck-^ 
Call  kam  Uaza  aad  aack  weaigea  Tagea  atarb  das  Kiad,  toU- 
erackdpfl,  okaa  daaa  die  eiageleitete  Bekaadlaag  etwaf 


Bütste.  Da#  Sind  war  einer  Amme  gtgthtn  worden ,  tker  IM 
Matter  bekam  nicbtadeatoweniger  saUreieh«  Puatek  ut  den  Na«* 
aenflügeln,  am  Mnnde,  auf  der  Kopfhaut  und  an  den  Genitalien, 
später  einen  röthelnartigen  Ausschlag  über  den  ganxen  Körper, 
nächtliche  Knothensehmerzen  und  Geschwüre  im  Rachen.  Eine 
kräftige  Anwendung  des  Queeksilbeijodürs  und  des  Jodkaliuma 
krachte  Yollsländige  Heilung.  Ebenso  wufde  auch  der  Mann  ge- 
heUl,  aber  etwas  langsamer.^^ 

So  wdt  die  Erfahrungen  bis  jetat  reichen,  glaubt  Rof«  Fol«« 
gendes  herauszustellen: 

1)  Wenn  ein  Mann  an  syphilitischer  Dyskrasie  leidet  uni 
ein  gesundes  Mädchen  lur  Frau  nimmt,  so  wird  sie  lange  Jahre 
mit  ihm  leben  können,  ohne  irgendwie  lu  leiden. 

2)  Wird  sie  aber  ton  ihm  sdiwanger  und  das  Kind,  wis 
wohl  meistens  der  Fall  sein  wird,  yon  der  ayphilitiachen  Dyskra- 
sie,  all  Erbstück  des  Vaters,  ebenfalls  heimgesueht,  so  fingt  dio 
Mutter  Yon  diesem  Augenblicke  an  zu  kränkeln.  Sie  wird  welk^ 
hinfälliger,  als  es  sonst  gesunde,  weibliche  Personen  nach  einer 
einfachen  Niederkunft  zu  sein  plegen,  bekommt  Menstrualkolikeo, 
liartnickigen  Fluor  oterinnsi  hier  und  da  kleine  Schorfe,  Torlieri 
dti  Haar  u.  a.  w. 

3)  Je  öfter  durch  Umgang  mit  dem  an  allgemeiner  Syphttin 
leidenden  Manne  die  Schwangerschaften  sich  wiederholen,  dest« 
mehr  nimmt  diese  Kränklichkeit  der  Mutier  zu  und  besonders  ist 
dieaes  der  Fall,  wenn  die  Frau  die  Früchte  nicht  bis  sur  Reif^ 
austrägt,  sondern  rorzeitig  abortirt. 

Der  Verf.,  der  allea  Dieses  in  seiner  Erfahrung  auch  eifcannt 
hat,  glaubt  hier  den  Grund  darin  zu  finden,  dass  die  Mutter,  wie 
offenbar  daraus  herrorgeht,  mit  der  Zeit  auch  dyskrasisch 
wird,  nicht  direkt  rom  Manne  das  dyskrasische  Element  erhalte, 
■ondem  y<Hi  ihrer  Frucht  infizirt  werde.  Seiner  Ansicht  nach  isl 
die  Frucht  der  eigentliche  Ablagerungsheerd  der  syphilitischen 
Dyskrasie  des  Vaters  und  Ton  der  Frucht  gebt  sie  auf  die  Mutter 
$ber.  Der  Verf.  lässt  sich  hierzu  Torzügiich  durch  sein  schon 
früher  erwähntes  Dogma  beatimmen,  daas  die  Syphilis  congenito 
tfaie  sehr  lebhafte  Kontagiosität  annehme.  Ueber  diesen  Punkt 
hat  sich  Ref.  schon  ausgesprochen  und  er  ist  der  Ueberzeugung, 
daas  allerdings,  wie  er  auch  schon  früher  erwähnt  hat,  die  Fmchl 
Torzugsweise  der  Ablagerungaheerd  der  syphilitischen  Dyakrasie 
des  Vatera  ist,  dass  die  Mutter  Anfangs  gesund  bleibt,  daas  sie 
mit  der  Zelt  au  kränkeln  und  dyakrasisch  zu  werden  anfingt,  dlua 


«MM  nift  i«r  Z«it  luiteml,  d«M  tfcir  du  dfskrMUdM  Bltiiifal 
■ichi  ron  der  Fmchl,  sondflm  ihr  nach  und  nach  Tom 
laiiiLe  direkt  zugefifarl  wird.  Wtim  Schwangemhtft  und 
Hiadtrkmift  dieaei  DytkraalBchirerdeii  der  Fraa  zo  zeikigeii  und 
n  atcfgern  acheiiift,  ao  liagl  dar  Grand  lediglich  in  der  durch 
dnae  Verginge  aneogten,  aafgaregleren  Lebenastimmuig  und  dann 
in  der  dareh  Geburt  und  Wochenbett  yenninderken  Raaktianathi«« 
tigfcait  der  Fmn. 

EiB  wichtiger  tunkt  in  der  Prognoae  iat  die  üebertragnng 
dar  Sj^in  rem  Singling  auf  die  Singende.  Leidet  der  Entere 
aa  primirer  Sjphilia,  ae  iat  natürlich  die  Vebertragang  nicht 
weiter  sn  beaweifeln«  Leidet  er  idier  an  angeborener  Syphilia, 
aa  wkd  die  Vebertragnng  ron  aehr  gewidikigen  Antoritilen  (Hnn** 
tar,  Ricord,  Callerier  nnd  Anderen)  beatritlen,  ron  ande^ 
len,  ebenfalla  hedentenden  Aotoritaken  (Rayer,  Coelea,  Coe« 
per  «.  B.  w.)  beheiztet.  Die  Letzteren  fihran  nunBeweiae  eine 
gioaaeABxahd  Ton  Fällen  an;  dieErateren  dagegen  erkliren  dieae 
nie  entweder  für  nicht  authentiach  genng,  oder,  wenn  aie  die 
iflrtheatiiitit  nicht  anrficfcweiaen  kennen,  behaipten  aie  daa  Ter*» 
elaakie  odev  Meraehene  Daaein  piimarer  Syphilia,  dveh  welche 
die  Anelsvkiing  bewirkt  worden  aeU  E$  kdnne,  meinen  aie,  dw 
Sia^ii^  in  aeltenen  Fallen  durch  irgend  einen  Znfall  ron  einem 
an  prianlrer  Sjphiiia  leidenden  Menacheu  angeateckt  worden  aein, 
ebne  dnaa  man  ea  richtig  erkannt  oder  ea  gemerkt,  undeakdnne 
dann  Ton  dieaem  Kinde  fie  Amme  angeateckt  worden  aein,  bei 
der  daa«  die  friache  Syphilia  auch  Tielleicht  übersehen  worden« 
Maiateiia  aber  werde  der  umgekehrte  Fall  atattfinden:  die  Amme 
nimlich  werde  entweder  achon  einen  friachen  Schanker  in  den 
IMenaEt  mitgebracht,  oder  aie  werde  eich  ihn  im  Dienate  erat  von 
einem  Manne,  mit  dem  sie  eich  eingelassen,  geholt  und  so  die 
Mache  Syphilis  auf  ihren  S&ugling  übertragen  haben.  In  dem 
(Banken,  daes  daa  Singen  aie  ror  Schwangerwerden  achützt,  ga» 
ben  aich  Ammen  nicht  aelten  willig  den  Umarmungen  der  Minner 
beimlick  hin  und  ea  liege  daher  die  Mdgtlchkeit,  daaa  aie  enge« 
alackft  werden,  aehr  nahe.  ^-  Diesen  Behauptungen  gegenüber 
bemerkt  der  Verf.  mit  Recht,  daaa  sie  im  Grunde  weiter  doch 
nidila  nnd,  als  Präaumtianen  über  Frianmtlonen ,  lediglich  um 
lia  Dogma  zu  erhalten,  daaa  konstitutionelle  Syphilis  nicht  an« 
stedDend  aei.  ZuTSrderat  werden  doch  faat  fiberall,  wo  Ammen 
werden,  dieaeiben,  beror  aie  in  den  Dienet  traten^ 
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VM  eIa«Bi  Ante  g«iia«  baticktigl  und  kevrtiieOl;  iuui  äxd  die 
Ammen  im  Diemie  tob  Hemcheften  vnd  im  Dieaete  Ten  Kinder- 
epitälern  oder  Ftadelhitteern  gewöhnlich  unter  zn  etrenger  Anf- 
eicht,  ale  daes  sie  so  leicht  Htnnern  eich  preisgeben  können. 
Endlich  aber  mfisete  die  primäre  Syphilis,  wenn  sie  allein  die 
Uebertragnng  iwiechen  Säugling  nnd  Amme  ?ermitteU  haben  soU| 
bei  Ersterem  Tonagsweise  an  den  Mandtheilen,  bei  Leteterer  ?or- 
sngsweise  an  den  Brüsten  ihren  Sitx  haben  und  könnte  also  fcd 
9eiden  der  Beobachtung  kaum  entgehen  nnd  dann  mdsste  nadi 
der  primären  Ansteckung  erst  einige  Zeit  Tergeben,  beror  die 
Itonstitutionelle  Sjphills  ab  Menifestetion  auf  der  Kntis  nnd  den 
fkhleimhluton  herrorbriche  nnd  es  müssten  jedenfalls  indnrirte 
•der  anderartige  Schankemsrben  in  erblicken  sein.  Alles  Diesef 
ist  aber  keinesweges  der  Fall«  Die  leider  nur  lu  häufige  BepbaA? 
tung  hat  geieigt,  dass  ein  mit  angeboren«  Syphilis  behaftete« 
Kind,  welches  Bhsgaden  oder  muköse  Tuberkeln  an  den  Li^e% 
oder  Mundwinkeln  hat,  einer  gesunden  Amme  angelegt,  sofort  «n 
den  Brüsten  deraelben  gans  eben  eolche  Erscheinungen  in  kuner 
Zeit  erseugt,  dass  darauf  bei  der  Amme  noch  andere,  ailgomoiiin 
ZufUle  folgen  und  dass  die  Amme  Toa  ihren  Brüsten  aus  dieaoUio 
Krankheit  auf  einen  sweiten  Säugling,  Yielleicht  thf  eigenes  Kind^ 
welches  sie  anlegt,  überträgt  und  dass  ron  diesem  aweiten  Slug^ 
ling  die  Krankheit  femer  auf  dritte  ihn  wartende  und  küssende 
Personen  übertragen  werden  kann.  Solche  Fälle  sind  Ton  Colloe 
nnd  Anderen  aufgcseichnet  und  auch  Ref.  hat  dergleichen  erlebe 
Zwsr  hat  CuUerier  in  neuester  Zeit  sich  4arsuf  belogen,  daü 
in  Findelhänsem  und  anderen  Kinderpflegeanstelten  für  Säaglinge, 
die  menifeet  an  angeborener  Syphilis  litten,  Ammen  in  IMenai 
genommen  wurden  und  dieeen  Dienst  yersahcn,  ohne  irgmidwiu 
Infisirt  au  werden,  aber  der  Verf.  erwidert  hierauf  mit  Recht, 
dass,  wenn  dem  auch  so  wäre ,  ein  positiTor  Fall  mehr  beweist, 
als  sehn  negatiye  und  Ref.  hat  schon  daran  erinnert,  dass  die 
strenge  Ordnung  und  die  grosse  Reinlichkeit,  welcher  in  eolchea 
Instituten  die  Ammen  gewöhnlich  unterworfen  sind,  yiel  daiu  bei- 
trägt, sie  ?or  der  Infektion  lu  echüteen.  Der  Verf.  hat  diene 
Frege  sehr  weitläufig  erörtert  und  in  der  That  ist  sie,  wie  wir 
später  eehen  werden,  ?on  nicht  gwinger  Wichtigkeit,  auch  in 
forensischer  Hinsicht 

Kann  ein  mit  engeborener  Syphilis  behaftetee  Kind  auf  din 
eigene,    geeund    gebliebene  Mutter  die   Krankheit  übettragen} 
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C$nt9  hat  iie§9  iVafe  gcndezii  rernetot;  mdi  in  V«rf,  T«r- 
Mint  sie  «nd  Ref.  hat  sich  ebenfalls  in  dieaem  Shme  auageepro^ 
ckaii.  Gani  elvaa  Anderes  ist  es,  wenn  eine  Amme,  welcke 
dvch  dn  Singen  einea  fremden  sypkiHttacben  Kindea  ange- 
steckt vird,  daranf  ein  andere«,  geanndea  Kind  an  dl«  Bnist  be- 
kommt, dieaea  ibreraeits  anateckt  and  ea  dann  der  eigenen,  ga«- 
«mden  Mnt'lar  anrickgibt.  Von  dieaem,  ibrem  eigenen  Kinde  kann 
die  Mntter  auch  angesteckt  werden,  aber  ea  iat  dann  fremde  87- 
pbilia  nnd  nicht  angeborene ,  die  auf  aie  übertragen  wird. 

V.     6erlchtli€h*medizii|i8€her  Theil. 

Wenn  ein  Kind,  mit  Syphilis  behaftet,  nr  Welt  kommt,  ao 
kann  mSglieher  Weise  etna  Klage  entapringen;  es  kann  der  Vater 
oder  die  Mutter  angeaehnldlgt  werden,  die  Sjrphili«  in  die  Bha 
fekaeht  &n  haben,,  oder  ea  iat  denkbar,  dasa  elu^  Klage  anf 
MeUnifp  oder  Trennung  darenf  aich  gtönden  ktane.  Seitena 
dea  Araten  wird  hier  sehr  echwer  ein  beatimmter  Anaapmeh  ge- 
tban  werdlen  können.  Es  handelt  aich  doch  ii\  dem  Vater  oder 
bei  der  Malter  in  aeldieln  Falle  nicht  um  primäre  Syj^iiia,  die 
tllenfalln  demonstrirt  werden  kann,  sondern  im  konstHntionelle 
SrpUUs,  deren  Erscheinnngen,  wenn  auch  In  äirei  gAaaen,  langen 
Felgereilie  »emiich  beatinmt,  doch  nicht  gans  enlaehieden  ala 
eeldie  akh  naehweiaen  laaaen.  Da  adbat  in  dem  Falle,  wo 
gar  keine  Erscheianngen  ror  Augen  treteh ,  sich  noch  sieht  mit 
Beatinmlhelt  aagen  liest,  daaa  daä  in  Krage  atebende  bdlrldunm 
Ten  der  syphUitischen  Byakraaie  gani  frei  aei,  so  wird  eelbat  dann 
kein  Urtfceil  gefillt  werden  kdnnen,  wenn  nur  der  Vater  oder 
nur  die  Mutter  ajphUillBche  Erscheinungen  darbietet  nnd  daa  an* 
ine  Mitglied  der  Ehe  frei  eracheint«  Seibat  daa  Dasein  oder 
Niehtdasein  ron  aufgefundenen  Schankemarben  wird  nichta  be« 
▼eben,  da  lange  Zeit  iiadbher,  wenn  die  cbarakteriatiache  In- 
duration Tcrachwunden  ist,  die  Narben  einen  ao  entichiedeneii 
Charakter  nicht  mehr  darbieten,  um  von  ihnen  aHein  aehlieaaen 
in  ktanen.  —  Weit  hioiger  kommt  in  forenabidier  Besiehnng 
die  Frage  rar  Entacheldung,  ob  daa  Kind  die  Amme  oder  die 
Amme  daa  Kind  angeateokt  habe.  Einer  Amme  wird  ein  Kind 
übergeben  $  nach  einiger  Zeit  bekommt  die  Amme  geacbwflrige 
Bruitwarsen  und  das  Kind  an  gleidier  Zeit  einen  geechwirlgen 
Ihnd  und  Ausschlige;  die  Amme  wird  als  nngeannd  aefert  ent- 
lassen und  Tielleicht  noch  gar  angeklagt.  Die  Amme  ihreraeita 
xxxr,  leae.  18 
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i&er,  weldM  belitiiptf t ,  gtns  ^eMind  gemBen  uni  ton  Kind» 
angsiteckt  werden  la  kia,  yerltngt  EntfchUigniig;  der  Arzt  toi! 
eBUcheiden,  tob  wmi  die  Anttacknag  avagegaagea,  ob  rom  Si«g- 
tiagt  odef  von  d«r  Amme.  Sokke  Falle  eiad  yargekomaioii;  a«di 
Ref.  hat  i«  zwti  Flüea  eeiii  GaUdilen  abgekea  mfieatn*  Uaal 
aich  feaUleUen,  daas  Yator  oder  Hatier  oder  Keido  an  S^hiiii 
friiker  gelitten  Jiaken  oder  noch  leiden,  die  Aaim  aber  hia  smi 
Algenblicke  dei  Sangene  ganz  geoiuid  gewogen,  oo  ist  die  Frage 
leichter  w  entsclfeeiden  wid  in  der  Tket  wurden  lediglich  anf 
dieeem  Grande  yom  Tribunale  in  Tülle  vom  22.  Dezember  1841 
die  Eitern  eines  ajpMIifisdien  Kindes  Vetuiibeilt,  *der  Amme  des- 
gelben  eine  EnAsdiidigang  Tun  lOOO  Frcs»  zu  %AU^  Jedenfalls 
■Mflg  In  Fällen  der  Art  die  eigene  Mnikt  dee  KindeH  »ehr  goMm 
nnteraucht  warden^  ob  nicht  Herkotalie  vdriiandenfr  oder  vorangvr 
gnngoner  S^iiia  an  ihr  an^tafinden  seien.  Daaaelbe  mnas  avck 
andererseita  ailt  dar  Amme  geachehen.  Dia  UntorsneiMMig  im 
Vaters  iai  weniger  .bedeAtaagsvoll ;  eriteniil  man  an  ihm  noch  fof- 
handene  oder  atattgekable  SyphBia,  ao  Ist  dk  Päswntioa  aalr 
hedentenl,  Um  daa  Kind  non  ihm  die  SyphiVs  geortt  habe.  Biw 
aoheint  er  aker  w)n  4ef  SyphlUs  gana  Irai,'  so  ist  daraus  n^ah 
nichl  der  sniffegangesetzie  Sckhiss  tm  ziehMi»  4ettB,  wie  RlaeHi 
hemerkt,  iai  der  gesolzliche  Vater  nickt  luyner  der  natirllclB 
Vater.  Der  Arzt  muss  in  der  BewiheUnng  saldier  Fitta)  w«  aa 
aich  M  daa  Wohl  und  Wabe  to«  Peiaonatt  kimUl^  aahr  nar- 
aicMg  seih.  Er  mnss  Mfeh  sehr  genauer  Untarsudiu^  daa  KHk^ 
des»  der  eigenen  Mutter  desselben,  dea  Talers  und  der  Anrnia, 
den  Charakter  der  yeshwdencii  Kranfcheitaenichaiuungctt ,  ihren 
Sitz,  die  Zait  ihm  Ausbnidwa,  die  eesundheH  eribr  He  fodaa- 
art  der  «twa  forliaftdenen  Geschwister  des  Kindes,  ferner  die 
Baecbaffetiheft  des  eigenen  Kindes  der  AuMue  und  endlich  die 
Moratitii  dar  Eiiem  einerseita  und  der  Aomie  andanrasita  In  Ba^ 
traaht  aiohen«  baror  er  zu  «iaam  Urtheile  sich  herheilasat  Es  aind 
Falle  vorgekaunen  und  Culleriar  und  Brachat  haben  vns 
dergleichan  mltgeÜMilt,  wo  Halter  und  Qrossaauttor  einaa  giaaiui* 
den  Kindea  4emaelben  am  Hunde  abaiahüch  durah  AMzmittol 
Geadhwilre  hefgebmohl  haben,  um  den  Veiter  Aea  Slmbs,  dan 
aeino  Fra«  gern  los  tein  volie,  4or  unnorailsciian  Anniirwig 
«nd  MaaenlKch  der  Sy!^lia  w  basehuldigan^  die  ar  mrf'daa  Und 
«beftnagea  hdtie. 
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VI.    Behtndittng. 

IK«  Behandlang  zerfMl  in  eine  forbeugeade  ynd  ein« 
keilende. 

1.  Die  Yorbeugende  Behandlung  besteht  darin,  dass 
m  EmgehuBf  einer  She  der  Hadd  oder  daa  Weib  oder  Beide 
fon  der  SyphiMa  befreit  werden  eder^  da»  dieaea  vihreiid  dar 
tte  geachiohl,  bevor  Sth#angenchaft  eingetreleo,  oder  endlich, 
dua  die  Schwangere  einer  Kar  anterworfen  wird,  am  daa  Ifiiid 
la  fchüien.  Deber  allea  Diaaea  spricht  j^  4er  Verf.  sehr  an»- 
fiirtich  ana  md  einige  Bamarkanfen  vemanea  hier  weU.aaga- 
lihrt  SQ  werden. 

a)  fiaem  MeaaeheB^  dar  an  ^'aiaiicr  oder  allgeiaeiair  S)l- 
philia  leidet,  aalltf  «all  atrMig  daa  Hainihea  antaiwagea,  wana 
er  akhl  aalbift  daraaf  koAnl;  araft,  weaa  aa  »ili  atoet  kffftigen 
and  wähl  daaabdaehlea  Kor  aattnrarfea  and  aaah  der  Kar  «eeh 
6  Monate  etwa  gewartet  hat,  diae  kum  neaa  Eiachcinaagen 
■•<hg>folgt  aiiid,  han»  aan  dbai  idaa  fiN«ehea  otoerBhe  gewäh- 
tca.  DiM'fcier  fleaagU  giH  fam  Manna  eowoh^  ala  rom  WMka. 
Maa  Mia  fiaiKeh  gaataien,  daaa  tJna  ZettdatMr  raa  6  hin  6  Ha- 
aataa,  dia  ana  abwaclet,  alktfdiaga  aleht  aieher  gtnag  iat,  da 
Jahre  lany  die  Djrakraaie  lalaftt  hlelbea  and  doch,  wieder  «am 
Tersifcahaa  koanea  haoa,*  allein  aia  Tenaia  aiaaa  dodi  geatellt 
wwdea,  weÜ  oa  «ahl  alchd  m^ikh  lat,  in  allea  den  Fillea,  wa 
Anaad  Toa  Syphttia.  aagaateckt  waadaa,  dai  Heitathen  Or  iamer 
ia  ▼eiWalan.  Der  Arxt  wird  allerdiaga  ia  Verlesenhail  geaeCst, 
weaa  «r  anf  aa&a  Gewiaaen  gefragt  wird»  oh  ein  jnngar  Masa, 
vea  daaa  er  wtiaa,  daaa  er  ayphilitiach  gaweeea,  aach  gesande 
liidar  habea  werde?  Ber  Amt  maaa  mit  groaaer  Vorsiaht  aeiac 
Aalwort  atelka.    Der  Vort  enftlt  folgeaden  inteieaainten  Falls 

,41a  Uk ,  aagt  er,  dieaen  Thall  neiaer  Arbeit  niederacfciaeb^ 
halta  ich  ein  achlageadea  Beispiel  von  der  achwierigen  Rolle,  die 
1er  Arxt  in  solchen  Fillen  nicht  selten  za  spielea  hat.  Ein 
janger  Mann,  den  ich  ror  zwei  Jahren  wegen  einfachen  Schankera 
and  yerelterten  Bnbo's  behandelt  nnd  hergestellt  hatte,  woHte  hei^ 
ridieBi  sein  küalUger  flchwiegenrater  wendete  eich  mi  midi  um 
aifcere  Aaahnafl  über  >daa  GeeandheitaBoataad  dea  joageit  Jlaaaea. 
Ili(  ar  mifdi  aehr  driagte,  mich  anf  Ehre  and  Gewisaejn  beachwoi^ 
ihm  an  sagen,  ob  wohl  seine  künftigen  Enkel  nichts  zu  riskiren 
halten,  und  da  ich  in  ihm  einen  gebildeten,  ernsteii  und  ver- 
Bfinftig  artheilenden  Mann  au  erkennen  glaubte,  ao  hielt  iieh 
Mch  üebt  aufOek,  aoadern  arUarta  tin^bia  irtaaiaft  aa  anseretf 

18* 
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Wlsseiudiaft  gestattet  sei,  in  solchen  Fillen  eine  Gartnlie  ffir 
eine  gesunde  NachlEonimeiischsft  festzustelien.  Kaum  hstte  er 
▼ernommen,  dtss  es  hier  eine  absolute  Sicherheit  nicht  gebe,  so 
brach  er  die  Unterhaltung  ab,  und  ich  habe  nachher  erfahren, 
dass  er  die  beabsichtigte  Verbindung  nicht  suliess/^ 

Dergleichen  Fille  mdgen  woht  TorkommeD,  aber  es  kann  nlk 
Versiebt  nichts  nfitxen,  weil  bei  der  grossten  AeBgstlichkeil  nicht 
?erhfltet  werden  kann,  dass  nicht  doeh  syphilitische  Dyskrttic 
Yon  dem  Ebemanne  oder  Tlelleicht  auch  Ten  der  Ehefrau  in  die 
Ehe  eingefflhrt  und  m^  die  Nachkommensohsft  tibertrag«»  werde. 
Der  Verf.  hat  sieb  fofgende  Regeln  gemacht:  1)  Wenn  das  In- 
dividuum  nur  Tripper  und  Schanker  gehabt  hat,  wenn  die  Schnn- 
ker  nur  einfach  gewesen  sind,  wenn  seit  ihier  Beseitigttig  8  He- 
•nate  fergangen  sind,  dann  sei  die  Heiratb  gestaltet. 

2)  Wenn  der  Schanker  gant  fifsck  Ist  mri  nur  eine  inesare 
Behandlung  erfordert  hat,  denn  mag  das  Beirathen  sehen  neck 
8  bis  12  Wochen  gesUllet  sein. 

3)  Dasselbe  Mag  gestattet  sein,  wenn  der  Sdianker  imhMift 
wsr,  aber  erst  nach  einer  drei  bis  Tictmonetlicben  Merkerialimr 
tertheilt  wurde,  eobald  ein  anderes,  algemeines  Symptom  eihb 
nicht  mehr  bemerklich  macht  und  sobald,  seil  YoUelindlger  Beae^ 
ligung  der  Induration ,  6  bu  8  Monate  Tergangen  sind« 

4)  Wenn  aUgemeine  Syphilis  sich  hemerklleh.  gemecU  hef, 
ee  sei,  so  gering  auch  die  Erscheinungen  gewesen  sind,  nnd 
welche  Kur  auch  Torgenomnifn  worden  ist,  das  Heirathen  ntk 
unter  der  Bedingung  gestetlet,  dass  der  Heirathskandldal  einer 
neuen  Kur  sich  unterwerfe,  falls  die  erste  miToIlslindig  gewesen; 
dass  er  femer  eine  Zeit  von  mindestens  2  Jehren  Yoruhergcben 
lasse,  um  sieh  au  tberseugen,  dass  nicht  neue  ZufiUe  dnlrcUn, 
vnd  dass  er  endlich  nicht  durch  ein  aufgeregteres  Leben,  dursk 
gewaltsame  Anstrengungen,  durch  Verlnderung  des  Klimas,  durch 
Benutxnng  heisser  Schwefelquellen  gewaltssm  die  rermuthete  Dys- 
krasie  zum  Vorschein  su  kommen  xwingen  wolle,  sondern  dass  er 
▼ielmehr  das  Naturbesireben  ruhig  abwarte. 

5)  Wenn  die  Dyskrasie  ein  Mal  oder  noch  öfter,  der  nn- 
sirengendsten  und  besten  Kuren  ungeachtet,  wieder  hefroflftlt^ 
wenn  sie  so  tief  eingewurzelt  erscheint,  dass  sie  in  die  terliire 
Phsse  einxutreten  beginnt,  so  sei  das  Heirathen  nicht  nur  nicht 
gestattet,  SAndern  euch  für  immer  gana  abaurathen.  Selten  wird 
hei  se  eingewnmeltce  Dyakrasie   eine  velkUndi«»  Dmwandkuif 
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Ar  LtkMsrcvliflyüfM,  efai  Weckt«!  d«s  liifttiilkaltoi,  eine  Jahre 
lug  forlg«Mhrto  Sorgfalt  eine  VeriA^eniBg  heryormreii  kdnnen, 
fc  eina  gesunde  NächkommenBchaft  yerspricht. 

b)  lal  die  Ehe  schon  eingegsngen,  so  muss,  fsHs  der  Msnn 
•4er  daa  IR^eth  oder  gar  beide  Erscheinungen  fon  Syphilis  dar- 
hieteB,  dar  Coltus  streng  unterssgt  und  eine  wohl  durchdachte» 
^archgrrifande  Kur  TOigenommen  werden.  Der  Ant  nnss,  um 
seinen  Anordnungen  Folge  za  yerschaffen,  die  Eheleute  nicht  Mos 
aaf  ihre  eigene  Gefahr,  sondern  auch  auf  die  eletide,  siechende 
HackkOTBnsenaehaft,  die  ihnen  au  erwarten  steht,  avfmerksam 
BMchcai. 

c)  Ist  aber  schon  Schwsngerschaft  eingetreten,  so  vermindert 
sich  die  Hoffnung,  das  Kind  zu  schützen,  je  nach  dem  Stadium, 
in  welchem  die  Schwangerschaft  sich  befindet  oder  je  nachdem 
dar  Vnter  aliein  oder  die  Mutter  allein  oder  Beide  von  der  syphir 
litbehen  Dyakrasie  heimgesucht  sind.  Es  ist  ffir  den  Arzt  sehr 
nchwierig,  sieh  hier  eine  bestimmte  Regel  zu  machen.  „Hegt 
Man  einen  Zweifel,  sagt  der  Verf.,  so  gibt  es  nur  einen  Plan, 
das  mtfin  yerfolgen  liann,  nämlich  sogleich  eine  antisyphilitischa 
Mur  SU  boginnan  und  aie  mit  aller  Krrft  ao  weit  an  treiben,  ao 
weH  die  Konstil«tloA  der  Frau  sie  nur  suliast.  Wir  haben  aehon 
erwähnt,  daea  Einige  den  Merkur  und  namentlich  die  methodische 
Anwendung  desselben  ffir  ein  Abortiyum  oder  für  ein  frncht- 
tedtendea  Verfahren  halten,  während  Andere,  die  allerdinga  den 
Merkur  bei  Syphilis  der  Schwangeren  für  ndtUg  erachten,  doch 
Ihre  AetfgslHehkett  noch  so  weil  treiben,  um  sa  yerlangen,  daaa 
man  mit  der  Anwendung  des  genannten  Mittele  wenigstens  warte, 
bis  die  Schwangerschaft  mehr  vorgerückt  ist.  ^  Zu  diesen  Letzteren 
geUri  besondere  B 1  e  gny  (l'art.  de  guMr  la  malad.  y<ndr. p.  365). 
We  Erfahrang  bat  aich  aber  hierflber  längst  ents^ieden.  Die 
Merkurialkur  der  Schwangeren  ist  das  beate  Verfahren,  die  Ver- 
giftung der  Frucht  zu  verhüten  und  dem  habituellen  Abortus, 
weldier  auf  Syphilia  der  Eltern  beruht,  entgegenzuwirken.  Leider 
UUI  aie  nicht  immer;  namentlich  wird  aie  da  unwirksam  bleiben, 
w  nicht  der  an  syphilitischer  Dyskraeie  leidende  Vater  auch  einer 
natiayphililiscben  Kur  unterworfen  wird.*^  —  Der  Verf.  q»richt 
•ich  iber  diesen  Punkt  folgendermaaaaen  aus: 

„Mein  eigentlicher  Zweck  untersagt  mir  jede  Abschweifung 
in  die  Lehre,  wie  die  snti^hilitische  Behandlung  achwangerer 
Fxauett  zu  fthren  aei.     Indeasen   kann   ich   doch  nicht  umhiui 


37S 

«iatpi  von  itn  UfwdMii  tiizligdbeii;  irdch«  IthM  wkkte,  4m 
Effekt  der  Kur  i«  Tenniii4iro.  So  bort  m*n  Ttet  m  früh  «sl, 
wenn  die  Reizbarkeit  der  erfttn  Wege,  welch»  mit  der  Schwan* 

STichaft  fait  immer  yerbunden  ist,  den  innerlich  angewendeten 
erkur  nicht  gut  ertragen  lägst.    Man  tritt  sogleich  xurfick,  ohne 
durch  PrüAmgen  und  wiederholte  Vermche  sieh  tu  bemühen,  ile-' 
sen  Uebebtand  la  überwinden,  ohne  daran  %n  denk^,  tlaa«  an« 
mittelat  Einreibungen,    Riucherungen ,    Klyatire    und  Mcrkvi«!- 
bider    auch    die    Kur   bewirken    oder   vollenden    könne.      Dieses 
Hintansetzen  der  gewöhnlichen  Vorschriften  bei  Schwangeren  hat 
mich  in  mehr  als  einem  Falle  sehr  verwundert.  —    Eine  zweite 
Ursache    des   Mangels   an   Erfolg   bei    den   syphMüMhe«  ff«reh 
Schwangerer  mag  darauf  beruhen,   dass  man  nur  die  Mutler  de» 
Kur  unterworfen  hat.    Wenn  eine  schwangere  Frau,   die  syphili- 
tisch ist,  sich  an  einen  Arzt  wendet,  sd  glaubt  dieser  gewöhnlich 
vollkommen  genug  gethan  zu  haben,  wenn  er  die  nothigen  Mittel 
anordnet  und  deren  Wirkung  überwacht,  bis  er  glaubt,  das«  das 
Gift   neutralislrt    sei.      Indessen    gibt   es  woM    in    den  selslea 
Füllen  noch  etwas  mehr  zu  thun.    Es  ist  auÄ  der  Mann,  wenn 
e^  syphilitisch  ist,  im  Interesse  seiner  Nachkommenschaft,  gans 
abgesehen  vom  Interesse  seiner  eigenen  Person,  einer  Merkurial- 
kur  zu  unterwerfen.  Freilich  sind  die  bis  jetzt  aufgezeichneten  Fülle 
noch  keinesweges  im  Stande,  den  Einüuss  des  minnifehen  Samens 
eines  an  Sypliilis  leidenden  Mannes  «vf  die  im  Mntlerielbe  schon 
vorhandene  Fracht,  welchen  Hunt  er  nnd  Nisbetl  a^tgeneuNüa 
haben,  bestimmt  darzuthun,  aber  sie  scheinen  mir  doch  von  der 
Art  zu  sein,    um  zu  Verdacht  oder  wenigstens  zu  Zweifel  Anlass 
zu  geben.     Was  mich  betrifft,  so  bin  ich  immer,  wenn  eine  Frau, 
die  sich  aa  mich  wendet,  trotz  mehrfacher,  mit  Ihr  vorgenonnietter 
Kuren,  Immer  noch  dyskrasische  Kinder  zur  Well  bringt,  den  Vot^ 
Sjohfiften  von  Colles  gefolgt,  d.  h.  ich  habe  nicht  nur  die  Frau, 
sondern  auch  den  Mann  einer  antisyphilitischen  Kur  unterworfen. 
Letzteres  that  ich  natürlich  um   so   eher,   je   deutlicher  an   dem 
Manne  Erscheinunj^en   einer  syphilitischen  Dyskrasio  sich  bemerk- 
lich maehten,   und  leb  sehe  gar  keinen  Grund  ein,   irarwn  mnii 
nicht  audi  edben  so  wahrend  der  Sohwangenschaft   nü  der  Frra. 
verfahren  sollte,   dt  die  Zurückhaltung,  welche  eine  Schwangen 
schon  an  und  für  sich  beobachten  muss,  die  Kur  sehr  bedeutend 
unterstützt.«« 

d)  Vorbannngsmittel  gegen  die  Affektionen  des 
Kindes  wahrend  des  Geburtsaktes.  Bis  jetst  ist  entweder 
noch  gar  nicht,  oder  nur  sehr  nnbestimmt  dunh  die  Erfabmnif 
nachgewiesen,  dass  ein  an  eich  gesundes  Kind  wahrend  des  Ge- 
hurtsaktes  durch  die  Geburtsiheile  der  Mutter  primär  angesteckt 
worden.  Eine  solche  Ansteckung  ist,  wie  schon  früher  erwähnt, 
gar  nicht  so  leicht,  selbst  wenn  auch  primire  Syphilm   an  doa 


Itr  UMei  ifck  Utüi4t}  imUlmn  löinle  «rah  «MM 

AaAndamg   «rMgoi   und   4tr  Ge^wKsKelfer  mvM   iaher  Sorge 
IragMi,  ihr  M  beffgaeir.    Vor  Alltm  soid  hiot  4io  awköteii  Ta- 
WrkdB  In  Brinfemsg  vä  brhifMi,    die  fldi  sieht  eollett  aa  des 
Geiritalieii    etner  nr  Gebort  gehenden  Fka«  finden,  Vielehe  der 
lyphailbciMB  AneUcknng  enegeeelit  gewesen  lat.    Ueher  die  An- 
eleehngiAkigMl  der  mnkdeen  Tuberkel   ist  neeh  Zweifel  ver-* 
banden;  Ricard  leugnet  eie,    alMn  wenn  «nch  der  Stoff  einet 
Mtkfoen  TttUrkele,  durch  kAdstliche  Inokulation  übertragen,  keine 
Felgen  knt,   ao  kann  daa  Sekret  folglieher  Weiee  avf  daa  lang« 
ia  der  Gehwt  etehende  Kind  einen  naehtkeiUgen   Einfusa   ana- 
iben.     JMenMIa  alao  tat  ea  gut,  etwaa  dagegen  »i  thnn,    nnd 
dar  Vorf.  gibt  den  Eath,   die  muköeen  Tnberkrin  mit  Chloranf- 
löaungen  and  Aufatreuung  roii  Kalomel  örtlich  an  behandeln  nnd 
in  gloMinr  Zeit  die  Geburt  des  Ktndea  eo  viel  ala  mdglich  an  be- 
adilennigra;   fenier,  wenn  die  Geburt  noch  nicht  begonnen  hat, 
die  Waannrblaae   Ua  zum  letzten  AugenblUke   stehen  an  kseen, 
damt  *«r  Abinaa  der  Waaeer  knrz  vor  de«  Vorriieken  dea  Kopfea 
'  den   giftigen  Stoff  Ton  den  Geaehlecfatatheilen  derHntter  abspile. 
In  den   Fallen,  wo  der  Kopf  in   die  Gebnrtatheile  einrtckt  nnd 
aueh  Innga  in  denaelben  stehen  bleibt,  aoll  der  Gebnctehelfer,  wU 
dar  Vwf.  will,  aelnen  Finger  oder  eiae  dtona  Platte  fon  erweiift- 
tett  Elfenbein  gegen  die  intzirenden  Stallen  <Sebank«  oder  mn- 
kfteo  Tuberkeln)  anlMaen  nnd  daa  Kind  ««gllidMt  gegen  daren  Ba-* 
rihmng  acbttaen,  auch  in  diesem  Zwecke  ein  hinflgee  Unsprifaen 
TOn  Oel  oder  Befenehton  der  kranken  Stellen  mit  demselben  toi- 
nehmen,  um  die  Re^rag  der  Kiudeelheae  gegen  sie  an  miasigen. 
BndKdi  aoll  dia^  Kind,  nachdem  es  geboean  ist,  sehe  achneU  nn* 
sehr  eorgfiUig  gewaschen  werden,  Damentllch  sollen  beaondara  die 
Angen,  die  Lippen,  die  Saar nldcher,  der  After  und  die  GeniUUen 
■il  groaaem  Fleisae  geteiuigt  nnd  jede  etwa  Torhandeno  BAo- 
riatlon  mit  Hdllenelein  kmiterlairt  werdan. 

•)  Ziuden  Äbrigen  VerhÄtungamItteln  gehört  auch  noch,  daaa 
ein  geanndea  Kind  eine  gesunde  Amme  bekomme,  nnd  daea  ei» 
Bit  angeborener  Syphilis  behaftetes  Kind  anch  nicht  einer  krink- 
liehen  Amme  gegeben  werde.  Es  fersleht  eich  ton  selbst,  daaa 
die  Amme  nnter  strenger  Aufsicht  zn  halten  sei-  Kann  die  eigene 
Mutter  das  Kind  saugen,  ao  ist  es  am  beeten,  daaa  sie  daa  Ge- 
schäft verrichtet,  weil  sie  sicherlich  dieaea  öeachlft  mit  gröeaerer 
GewiaaashafUgkeit  und  Liebe  wsehen  wird,  ala  eine  gemiethete 


A^ae,  n««  «eil  Ae  adtor  nicht  mAA4  GeUr  4aM  MiH  tim 
IttaUre,  iadem  hekADfiiiidi  dM  mit  angeborener  Sypkilis  behtlM^ 
Kind  die  eigene  M«iter  nicht  aneteekt  Dm  aker  Mch  defv  im 
aergen,  daee,  wenft  eine  Amme  angenonnen  vird,  de  megUck- 
aten  Sehati  gegen  den  Nachtheil  erhalte,  den  jie  von  dem  Kinde 
durch  das  Sängen  desselben  haben  kann,  muss  man  das  Kind  fp^ 
na«  besichtigen  und  muköse  Tuberbeln  oder  andere  geachwirign 
Stellen  an  den  Mondtbeilen  deaaelben  sofort  kauteriairin,  dnmH 
aie  ihre  Anatecknngaflhigkeit  mdglichat  verlieren.  Aunh  mnaa  die 
Amme  die  grdsste  Reinlichkeit  beobachten,  Tor  und  nach  jedes- 
maligem  Sangen  die  Bniatwaraen  waschen,  mit  kleinen,  kalten 
Kompreasen  bedecken  und;  falls  eine  Bruatwane  wund  su  wenien 
beginnt,  dieaelbe  achenen  und  sogleich  von  eine»  Ante  kaulenk 
riren  lassen. 

I>er  Verf.  halt  es  allerdinga  für  eine  Sache  von  groaaer  mo- 
ralischer Bedeutung,  dasa,  wenn  eine  Amme  für  ein  syphilitiachoa 
Kind  angenommen  wird,  ihr  das  geradem  gesagt  werde,  dnnüt 
das  ihr  anhdmgestellt  sei,  ob  aie  bei  einem  aolchen  Kinde  den 
Dienet  unnehmen  wolle  oder  nicht,  aber  er  fügt  hinzu,  dasa  man 
dami  andi  noch  zu  gowirtigen  habe,  die  Amme  werde,  wenn  sie 
sich  dodi  entschliesst,  den  Dienst  anzunehmen,  iki  aur  mit  Wi- 
derwillen und  gezwungen  Tersehen,  waa  dann  natfidich  zum  NaA- 
thdie  ffir  den  Säugling  wäre.  In  diesem  Dilemma  zwischen  Moral 
und  Politik  sei  es  am  besten,  Kind  und  Amme  atreng  zu  über- 
wachen und  jedenfalla  nicht  so  zu  Terfahren,  wie  ea  in  Frankreich 
so  viele  Jahnch^de  Mode  ist,  wo  die  Eltern  sich  nicht  die  Am- 
men in's  Haus  nehmen,  sondern  ihre  kieineJi  SiugUnge  vieU 
Hcäen  weit  hinaus  in  ein  Dorf  zu  den  Ammen  schicken  und  dnri 
laasen. 

•>     2.    Kurative  Behandlung.    Hierbei  hat  der  Verf.  ein« 
Seihe  von  Fragen  aufgestellt,  die  er  einzeln  zu  beantwerten  aucht. 

a)  Zu  welcher  Zeit  muss  die  allgemeine  qMsifiaehe  Behand- 
lw>g  9«gca  die  Syphilis  bei  den  JNeugeborenen  begonnen  werden? 
Im  Allgemeinen  müssen  hier  dieselben  Regeln  befolgt  werden,  dio 
bei  Erwachsenen  geltend  sind.  In  den  seltenen  Fallen,  in  denen 
pnmäre  Syphilis  vorhanden  ist,  wird  man  aie  erat  lokal  behnn- 
dein,  bla  man  sieht,  dass  entweder  die  lokale  Behandlung  nicht 
auareicht,  oder  dass  wirklich  schon  Erscheinungen  sich  zeigen, 
welche  auf  einen  Uebergang  der  primären  in  die  konatttutionelle 
SyphÜla  hindeuten,   z.  B.  der  indurirte  Schanker.    lat  aber  Jkon- 


lib&gl,  «o  itl  gar  kein  ennul  ersiditHch,  mit  der  Kar  tneh  nur 
daen  elnxigen  Tag  %n  warten.  Es  erweist  eich  dieees  edion  da- 
hrch,  daaa  in  den  Fallen,  in  denen  man  bei  einer  Schwangeren 
aazanaboMn  Gmnd  hat,  daaa  die  Fracht,  die  gie  in  ihr^m  Leibe 
Infi,  mit  Syphilia  behaftet  iat,  eine  epeaifiache  Knr,  weldiet 
man  dieae  S^wangere  nnterwirfl,  anf  dai  Kind  einen  aehr  heil- 
samen Einflnss  ansfibt.  Wenn  aber  das  Kind  anscheinend  ganz 
geaand,  d.  h.  ohne  alle  in  die  Augen  fallende  Manifestation  yon 
SjpkUia  zur  Welt  kommt,  jedoch  ans  yorangegangenen  Geburten 
fvn  amier  Hntter,  ana  dem  fiefiaden  dieaer  Frau  oder  aus  dem 
Befinden  des  Täters  doch  syphilitische  Dyskraaie  bei  dem  Kinde 
in  fürchten  steht?  Soll  man  ohne  Weiteres,  blos  auf  diese  Furcht 
hin,  dna  Kind  aofort  einer  spezifischen  Kur  unterwerfen  oder  soll 
mna  warten,  bia  an  demaelben  Erscheinungen  Ton  Sypbilia 
aiah  knnd  tbno?  Wenn  man  bedenkt,  dass  aTphilitiKhe  Eltern 
biaweilen  unter  mehreren  dyskrasischen  Kindern  auch  wohl  dann 
und  wann  ein  gesundes  bekommen,  wenn  man  ferner  bedenkt, 
daaa  man  immer  npch  Zeit  hat,  die  Kur  yorzunehmen,  sobald  Er- 
aehaiiiugett  heryortreten,  ao  aoUte  man  meinen,  daas  es  besser 
aai,  bia  zu  ihrem  Heryortreten  an  warten.  Der  Verf»  iat  nicht 
«taer  Analcht 

„Hat,  fragt  er,  die  frflhzeitige  Anwandung  der  aatlayphiliti* 
Miltal  bei  einem  aolchea  Kinde  Gefahr}  Ich  glaube  ea 
Indem  man  m  glekhaam  aar  Varbeagang  dea  moglkbea 
Aaaftradiea  gibt,  whrd  man  sie  immer  ganz  gewiss  nur  OMiaaig 
aBwaaden.  Dann  aber  auch  treten  die  Eracheinungen  der  enge- 
baranen  SyphiUa  im  Allgemeinen  zn  Ende  dea  1.  oder  2.  Monatea 

dar  Geburt  herrer  and  aa  wird  dieae  aua  Vorsicht  yorgenem- 
Kar  alao  aiebt  yiel  ftber  diaaen  Termin  binaaaiufQbren  aein* 
iat  IM»  ja  auch  nicht  gaawangen ,  in  aelcben  Fillen  die 
Kar  anhaltend  and  energfach  forixnaetzea  und  mmi  kann  alao  nüt 
ibr  aaflidren  oder  sie  unterbrechen,  sobald  Irgend  ein  Zufall  aol- 
cbaa  arbeiacbl.  Man  kann  auf  diese  Weise  jedem  Üblen  Ereig>- 
■iM«  begegnen,  and  namenllkh  den  bei  Erwachaenen  nur  au  hin* 
ligaa  Uabebilaad  refoieiden,  der  ana  einer  unaeitigen  Merkurial- 
babandtaag  heryorgrht  und  der  vorzagaweiae  darin  beateht,  daaa 
daa  Zahnfielacb  und  die  Hundschleimhaut  der  Sitz  yon  Entzfln.- 
daagen  nnd  Ulzerstionen  werden,  welche  die  Wiederaufnahme  der 
apaäiacben  Kar,  wenn  die  konstitutionelle  Syphilis  zum  Vorscheine 
koauBl,  Terhindern/' 

„Sind  alao  dia  Geiahren  der  hei  den  Kindern,  bevor  noch 
ayphilitiadie  Encbeinangen  aich  bemerklieb  gemaeht  haben,  yor-< 


(r«ftMMMi|tft  fpetiltcben  K«r  kanm  BMMMuiwerlii,  m 
Vortk«ik  eiiuB  toldifii  Verfahrcitf  in  meuMB  Au; «n  »«hr  gfOMW 
Hat  man  auch  die  Dyskresie  nicht  ginxlich  dadnrcb  beaitgt»  m 
hat  man  sie  doch  gans  gewiss  dadurch  yennindert  und  gröuten- 
theila  entwaffnet,  wahrend  man  aehr  selten  fiber  sie  Herr  wird, 
wenn  man  wartet,  bis  sie  selber  zum  Ansbruehe  gekommen  M. 
Man  kann  freilich  nicht  sagen,  dass  dia  frfihieitige  Anvenduig' 
At$  Merkurs  ganz  sicher  alle  Manifestationen  der  Sypbili«  für  die 
Zukunft  yerhindert,  aber  jedenfalla  wird  dadurch,  wie  Ricord 
ganz  richtig  bemerkt  hat,  die  Zeit  ihres  Ausbruches  hinausge- 
schoben. Für  Erwachsene  ist  dieses  Hinausschieben  ron  nicht 
grosser  Bedentangs  aber  tob  sehr  grossem  Belange  Ist  sie  tär 
ein  so  achwichl^ea  Wesen,  dessen  Lebenaenergie  so  ibernM 
gering  ist,  ao  daaa  man  wohl  sagen  kann»  daaa  bei  einem  voa 
syphilitischen  Eltern  geborenen  Kinde»  wenn  es  auch  bei  der  Ge- 
burt nichts  eigentlich  Krankhaftes  darbietet,  der  Gewinn  Ton 
einigen  Wochen,  um  welche  der  Ausbruch  der  Krankheit  Tersögeri 
wird,  eine  Lebensfrage  ist«  Ausserdem  hat  man  noch  bei  de» 
Beginne  der  Kur  Tor  dem  Henrortreten  der  syphilitiechea  Symp- 
tome den  Vortheil,  die  Gesammtdauer  der  Kur  auf  eine  Tiel  lin- 
gere  Zeit  Tertheilen,  die  Dosen  sehr  allmahlig  steigern  und  folg- 
lich die  Empfinglichkeit  des  kleinen  Kranken  schonen  und  mehr 
in  Obhut  nehmen  zu  können,  als  es  dann  möglicji  iat,  wenn  ma  n 
die  Kur  bia  zn  dam  Augenblicke  Terachoben  hat,  wo  die  Oefahr 
mit  aller  ihrer  Kraft  herTorbricbt/« 

„Will  ich  etwa,  dass  alle  Neugeborenen,. die  Ton  sypkil&Maek 
gewesenen  Eltern  entsprossen,  mehr  oder  minder  in  sich  die  ayphi- 
niische  I>]rskrasie  argwMinett  laaaen,  ohne  Ananahme  and  ohne 
Unterscheidung  merknrialisirt  werde«?  Nsln^  gaaa  gewiau  nicht, 
und  nm  se  mehr  niebt,  weil,  wie  ich  sehen  geäugt  habe,  mos 
bisweilen  Ton  BHem,  die  notorisch  Ton  der  sgrpbilitiacheii  Dfakrn« 
sie  beimgesncbt  sind,  durchaus  gesunde  K^der  geboren  wofdam 
siebt.  Man  muss  deshalb  bestimmte  Kategorken  anfatellen.  OhM 
die  Anmaassnng,  fiber  diesen  noch  ganz  nenen  Punkt  enlacbiedeno 
Regeln  aiAteHen  zn  wollen,  würde  kh,  gloieb  na  ab  dar  Ge- 
burt, eine  apeziiache  Kur  Tornohmen :  1)  bei  einaan  Kittde,  don- 
sen  Vater  oder  Mutter  oder  Beide  die  SyphiKa  hatten,  ak  daa 
Kind  gelaugt  wurde;  2)  bei  einem  Kinde,  deasen  Vater  odet 
Mutter  zur  Zeil  der  Zeurung  unier  dem  Einflüsse  einer  syphilitl* 
sehen  Dysbrasle  eidi  befanden,  wekhe  durch  friadie  und  aoeli 
nicht  epezffisch  behandelte  konatitulionelle  Synptome  aich  band 
tbat;  3)  bei  einem  Kinde,  des,  zwar  Ton  Ehen  entsproueen,  die 
nicht  gerade  zur  Zeit  der  Zeugung,  aondem  frther  eyphililiuA 
gewesen,  iw  aber  Tor  Tollstindiger  Reife  geboren  oder,  wonsi 
auch  ausgetragen,  doch  bei  der  Gebvrt  mit  einem  Terkumnaerten, 
greisenarligen  Aussehen  behaftet  erscheint.  —  Dagegen  würde  ick 
die  epeuiiache  Behandlung  gleich  nach  der  Geburt  untertuaaen: 
})  bei  einem  Kinde,  deaaen  Vater  allein  oder  dessen  Mutter  aliein 
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iileTWttrfeii  g«WM«ii  ittj  2)  bti  einem  Kinde,  deueii  MutUr  wih- 
nnd  1er  Schwangerschaft  einer  Tollstündigen  Hcrkurialkar  unter- 
Torfen  worden  ist,  welche  mindesleiis  ror  dem  6.  Schwanger* 
idiaflBBionate  begonnen  hat,  nnd  endlich  3)  bei  einem  Kinde,  das, 
vem  «wak  ^an  Tardielrtigeii  Eltern  eiiUprossan,  doch  bei  de» 
fiabm  aalir  f#bttat,  kräftig  nnd  gesund  craeheiat/^ 

^WoU  SU  merken  ist^  dass  in  den  seltenen  Fillen,  in  denen 
gleich  nach  der  Geburt  charakteristische  Symptome  yon  Syphilis 
am  Kinde  sich  beroerklich  machen,  dasselbe  sofort  und  ohne  alles 
Bedenken  einer  antisypbHitisehen  Kur  unterirorfen  Verden  misse?** 

b)  Sind syphilitiadMn fi engebore nen  direkt  oder  indirekt 
d.  k.  dvch  das  Medium  dec  Stttgandan  die  ^ealiaehen  MiUel 
beinbriflgen?  lieber  diese  Frage  Ist  der  Verf.  Tiel  welilanfUger^ 
ab  sie  es  Terdicnl.  Ea  bat  eine  Zeit  gigeben,  wo  die  hier  ge- 
■Minie  indirekte  Kurmelbode  in  greseer  Gnnst  sUnd.  C  e  l  o  m  b  i  e  r , 
Danblel,  Faguer,  beaonders  nber Berti n»  kaben ihr  daa  Werl 
f  erndei;  aie  geken  ten  der  Annakme  ana»  daaa  die  MlUh  der  Sau* 
f  uBAeii»  die  den  Gebnnehe  dea  Meiknra  oder  des  Jods  unlerwerr 
fm  wM,  mit  den  aelekftbn  diaaea  Heftfanitlsis  bnfrignirt  und 
dnnaelbn  dem  Kinde  in  elneai  ackon  etwas  femrbeileten,  assiaulir- 
iefty  lelckier  s«  abaerbiveadea  Zaalaada  augef ikri  wird.  B  o  u  c  h  u  t 
mlhet  gans  beaenders  an  sokkeoi  Verfahren.  Yen  iberen  Sebrifi- 
ataüeitt  waren  Garnier,  Astruc,  Lehret»  Fahre,  Batle»^ 
Raaea  n*  A.  m.  sekr  dafurv  -*^  Gaas.aaf  derselben  Aanabma 
kanihl  die  Empfeblaag  (der  beaemde»  Swediaar  daa  Wert 
ladela),  einer  Ziege  aaf  abaaairla  SteUea  hsiftig  MeskarisJealbe 
einareibea  und  mit  der  MUsh  dee  ae  nMikariaKaiflen  Ibieree  daa 
MiBd  la  nikrea.  AHein  die  PrimHaliea,  daaa  die  Mildb  merkur- 
kaltif  ireide,  kal  siek  bis  jelat  dank  cbeariacbe  Dateraaebungea 
fair  oicki  eder  aar  aehr  aweifelkaft  beeliUgt.  Aaf  VeraahaNU^r 
Callerier'i  kabea  awci  Gbeariker,  die  Hrn.  Hereil  nad  Per** 
aaoae,  die  üileh  einer  aater  kriftiger  Mefkarfalkar  aiehendeu 
Siageaden  aatersackt ;  Sntercr  hat  gar  aicbia,  Letalerer  eine  kauas 
aennenawertke  Spur  dayen  gefunden.  Hit  dem  Jod  dMg  ee  an-> 
dem  sein;  nackgewieaen  in  der  Milck  einer  damit  bebiadeiten 
Siafeaden  iet  ea  auch  nach  nicht.  Der  Verf.  wHi  aber,  dasa 
awa  iber  die  Darreschaag  der  speiilscben  Mittel  durch  daa  Me-» 
diam  der  Singenden  nicht  gleich  se  ungünstig  aburlheile.  Nach 
Ref.  atellt  sich  aber  dieser  Punkt  folgendermaasaen :  t)  Die  Wir« 
kuBf  ibe  Merkurs  aaf  die  Kind  durah  das  MeAum  det  Singen- 
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d«ii  oder  «hei  mlicheirfeii  Thl«r«f  iit  eläe  MAtt  iwUMIidU» 
jedenfalli  sehr  «nsuTerlistige  und  enUprichl  darciMiu  nMt  4er 
Gefahr,  der  man  an  einem  Kinde,  welche  mit  angeborener  Syphi- 
l|a  behaftel  iak,  ao  energiKk  entgegennitreUn  hat  2)  Die  di- 
rekte Anwendung  ilea  Merknra,  und  antk  wohl  des  Jede,  we 
aolchea  ndthig  wird,  iat  allein  ala  hülfebringend  aninaehen.  3)  Ist 
ea  die  eigene  Mutter,  die  das  Kind  aiugt,  so  kann  ea  nur  Ton 
Vortheil  aein,  wenn  .dieselbe,  falls  sie  auch  an  allgemeiner  Syphi* 
lia  leidet,  deraelben  antisyphilitischen  Kur  zugleich  unterworfen 
wird.  Daaselbe  würde  der  Fall  aein,  wenn  ao  anainnig  gehandelt 
werden  wäre,  für  ein  mit  angeborener  Sypbflia  beheftetea  Kind 
nicht  eine  geannde,  aondem  eine  auch  ayphilltisehe  Amme 
anzunehmen.  4)  Ist  aber  die  Mutter  nicht  syphilitisch,  ao  iat  et 
aehr  fraglich,  ob  nicht  die  Milch  deraelben  an  Kriftigkeit  ub4 
Nihrsamkeit  noch  mehr  Terlleren  würde,  wollte  man  aie  Ane.alle 
Umstände  einer  Merkurial-  oder  Jodknr  unterwerfen;  die  ge* 
ringen,  duKh  das  mdglicherweiae  in  die  MUch  eingehende  apeiili- 
ache  Mittel  gewonnenen  Vortheile  für  daa  Kind  würden  durch  die 
Nachthelia,  wekhe  die  Milch  selber  an  Nihrkraft  und  namentlich 
wegen  der.  strengeren  Diit,  der  die  Mutter  wihrend  -eolcher  Kur 
sich  unterwerfen  müsste,  an  Eeiehheltigkeil  erteiden- würde,  sehr 
überwogen  werden«  5)  Ist  aber  eine  geaunde  Amme  füribs  Kind 
angenommen,  was  doch,  wo  Ammen  engagirt  werden,  gewdhnllck 
der  Fall  Ist,  so  ist  es  moraliach  ungerechtfertigt,  sie  aiuer  ao  ein* 
greifenden,  wahrlich  nicht  indifferenten  Knr  ohne  WoHerea  n 
unterwerfen.  6)  Qua  ahgeaahen  tob  allem  Dieaen  iat  ea  für  ei» 
an  angeborener  Syphilia  leldendea  Kind  tob  allergrüaatem  Beluige, 
daaa  ea  eine  kriftige,  gute  Nahrung  erhalte;  aoicke  iat  aber  eine 
gute,  ungeflUachte  und  ungeschwüchte  Muttermilch,  ud  eo  iil 
achtft  darum  Torwerflich,  durch  eingreifende  Kuren  die  Ammen  oder 
die  süttgende  Mutter  in  ihrer  eigenen  Emihrung  herabauaetien. 
7)  Am  besten  und  richtigsten  bleibt  alao  die  direkte  Medikation 
dea  Kindea  bei  guter  kräftiger  Nahrung  durch  eine  geaunde 
Frauenbruat. 

Auf  welchem  Wege  aind  die  antiayphilitischen  Mittel,  nameni* 
Uch  der  Merkur,  am  besten  in  den  Kdrper  des  Neugeborenen  hin- 
elmubrittgen ,  wenn  die  direkte  Behandlung  gewählt  wird?  Der 
Verf.  spricht  ein  Langea  und  Breitea  über  die  Beaenderheiten« 
welche  die  Anwendung  dw  Merkurs  durch  den  Magen  4»der  durch 
die  Hunt  bei  Nea^boroBOn  und  Säuglingen  hat.  Bei  der  AnwoB- 
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Mnukg  der  VeriMnungaoffmt ;  indcMMi  kommt  «r  i«ch  miUM 
lisrasf  hiiuns^  dMs  die  iDom  Aiiweadanf  4m  Merbir«  dui  Vw 
nf  ferdiciio  iiiiil  dm*  mtn  imnur  jMch  «af  die  &m#efe  Aawea«- 
dmig  deeeelbea  mir  awfkikommeii  kdnae. 

yyWtnn,  iigt  er,  die  innere  AmreAdnnf  den  Hagen  wa  bt- 
läitigen  scheint,  Durchfall ,  Auftreibung  dee  Bauchet,  Wimmern 
vnd  einen  leidenden  Ausdruck  jedesmal  nacb  der  Darreichung 
einer  Gabe  des  Mittels  herrorruft;  wenn  Erbrechen  darauf  folgt, 
wenn  Abmagerung  Immer  deutlicher  herrortritt,  so  darf  nion  nicftri 
noch  mehr  Znfille  abwarten,  vm  die  Art  der  Medtkateen  an  toi^ 
indern.  Der  Eraali  der  innerlich  angewendeten  Mittel  darch 
äaaaerlicha  ist  denn  eine  Nothwendigkeit,  der  man  sich  nicht  ent- 
liehen darf  und  man  darf  mit  diesem  Entschlüsse  nicht  zu  lange 
logern". 

Za  daa  innorOB  Mitteln  kau  maa  ja  iauner  noch  aarAcfc- 
kohroii  #4or  aie ,  wenn  a^rh  in  geriafoii  Verhillni^e,  mit  den 
laaBarlicIi  angavendotfn  Mtttala  feihtedeii»  fal)a  diep^  Mi^ 
ZaaHo  •eaaafan  .ader  eich  anwirkaam  erwoiaoii  aaillaa».  Stiefoiiir 
heit  dar  Hairt  iä  djMam  AUar  tat  keine  Gfgf&ünaeige  gegen  die 
iaaaara  Asüeadaag;  Caliee  hat  tob  den  Merkarialeinreibiingiiii 
beb  Nwvgaharanon  nlemaja  KiTtkem  «•  a.  w.  enlifMkaii  adien.  Ea 
hai  wmA  vkUidi  Aialaian  gegeben.,  dia  bei  ao  sarUn  Kindern 
gar  kaina  andeia  AnwMdnag  gaatattofi  waUtan,  ala  dia.  E;|nfei- 
kangom;  Peiii-Eadeli  Iiamauye  ;|ieben  aie  n^bediivt  der 
lancraA  Aaweqdaag  des  Markpra  yar.  In  neaeater  Zeit  hat  sich 
Bfodie  am  eifrigalen  für  die  iaeaare  Anwendung  de«  Meckw 
bei  Kindatn  aiegeapiociian.  Er  aagt,  daM  v«|n  den  Kfndorn»  denen 
inneriiah  Merfcnr  gegiebm  worden^  nur  sehr  wenig  geheilt  worden 
wad,  dagegen  habe  ar  nieht  einen  ainaigen  Fall  gesehani  wo  dia 
iiaeera  Anwandnng  dee  Mittele  im  Sliche  galaaaen  hätte»  Ancli 
Cnllarier  legt  aaf  die  Einführang  dee  Merknra  durch  die  Qant 
einen  giaeaan  Werth,  jedoch. lal  er  jMki  anfsehlieeelich  dafir* 

Waa  die  ToracUedenen  anliejphiliUaeben  MitUl  betriß,  aa 
blelbi  dach  bai  Nengeborcnen  daa  Jodkali^m  und  der  Merkur  daa 
laaplinitteL  Entara«  fmi  allerdin(a  nnr.bei  aalchen  Zafillen^ 
die  mdbc  da»  Chetakter  der  t^rtliren  SjpblUa  an  eich  tragaii  nnd 
die  der  Skrophnloiia  nahe  ateheni  also  bat  gea^wilrigen  D^eon, 
MbkataMw  Tnberkehi  nnd  Knachanflbaln,  DeTille  hat  daaJkul» 
kaUvm  nach  bei  ajyhUitiachar  Coryaa  kleiner  Kinder  angowandeti 
finblar  aa*iaUt  daa  Jadkalian  «neh   bei  dor  vpliiUtfaahan 
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Aff«klklii  Ut  LAtt;  IttdHMn^iriR  «r,  d«M  man  •>  t«ch  in  Vev>- 

IthiJnng  mit  Merkar  gebe.  Das  Haapteittol  bei  4er  Sjphjiia  dar 
Neageborenen  bleibt  in  den  meietan  Fällen  jadodi  dar  Maikar 
allein  oder  in  Verbindnag  mit  Jad.  Zum  inaar^  Oabrancha  em- 
pfehlen Donbiet  nnd  Berlin  einan  Gmnmiaynqp  ana  Waaaat, 
12  Theilen  arablaehen  Gummi  nnd  10  Tfaeilen  Znaber,  worein  daa 
Merkurialptäparat  jedesmal  gethan  verdcn  aolL  Henriette  em- 
pfiehlt sogar  die  Einführnng  des  Herkurs  darch  die  Nase.  Das 
Kaiamal  wird  vom  Varf.  gefürchtet,  weil  es  m  seiur  pvrg;iran  und 
daa  Qneckiilberpratojädar^  wall  9§  an  aahr  ralfean  kannte-  Sr 
halt  viel  Tom  Snbkmat,  den  er,  in  einer  fMsiUgkeit  anfgeteal, 
(ähnlich  dem  van  Swieten 'sehen  Liqnor)  oder  In  Sympform 
(ähnlich  dem  Bellet' sehen  Syrup)  darreicht.  Wo  der  Sublimat 
nicht  gut  Verlrageniu  werden  acheint,  gibt  erden  Pienck'achan 
Mercnrina  gnmmoana  nnd  aHenfaHa  daa  ^eAaMtrcjraailr.  Ref. 
Iiat  jedoch  fast  in  ailett  nilan  des  KAoma  mit  Magnaaia  oder 
Crefde,  Tettnnden  mit  Zocker,  In  P^Tarfarm  adar  atatt  daman 
daa  äydrargyram  cvm  Cratae  daa  ein  so  v^itrMnialifiaWndarmiltal 
lat,  und  daa  in  kifoar  nnaerar  PhaMakapüen  fbhian  aoüla,  M 
dar  Syphllla  der  Nangefbärenen  «ndfiingtinga  bawaHI  wnd  ImMar 
aehr  wfrkaam  nnd  änapreehand  gaftnden,  Baida  Flipaiita  wan- 
den ran  Kindarn  aehr  gnft  ertragen,  raf#m  dia  VaidanmngaergMm 
gar  nicht,  bewirken  nfflit  «paichalilnaa,  dar  Merimnpt  bat  ao  Hai- 
nen nndem  nkht  eintritt,  aher  aneh  nicht  Dnachiail-,  iaüa  die 
Kinder  nidit  etwa  nebanfcei  «nifitserweisa  n  v<ai  giaMttaat'  »dar 
arbtttet  werden.  Entsteht  nach  den  ersten  Paar  Tag«»  dar  Ma- 
^dikatfon  auch  etwas  Dnrciifall,  so  brandht  aian  mH  dam  Millal 
noch  nicht  anfaiihSran,  sondern  dar  Dnreh&il  Tailiail  aldi  van 
aeiber,  wenn  das  Miltal  weiter  gegeben  wirdl  Nnr  wann  nmn 
aehr  schnell  einen  Stillstand  bewirken  wül,  etwa  dt,  wo  graaae 
Gefahr  vorhanden  ist,  a.  B.  bei  Ulaerationan  Im  Radien  nnd 
Schlund^  würde  Ref^  rathen,  den  SnbÜmat  anznwandan,  da  <ar 
taaeher,  abwohl  weniger  nachhaltig,  aeina  Wliknng  inaaett;  iat 
dia  ttfehala  Gefahr  aber  varfffter,  so  w^ada  Raf.  vrieded  anm  Kn« 
Ibmel  oder  Hydrai^gyrum  cum  Oreta  rahif  aurtdenikehratt  rafian. 
'  Ma  fiuHere  Anwendung  dea  KeirkHrs  M  diardingi  ^m  gran-> 
wtM  Brianga  M  %lakien  Kindern,  Inaofern  Ma  dia  Vardannng  nidil 
Im  GaHiigäten  al5rt,  aber  ea  gebdrt  dam  aehr  grome  AnfaiaritäaiaiH' 
kait  Seitens  der  Wärterin.  Man  hat  empfahtan)  dia  Beine  dar 
kMnan  KMer  mit  grauer  Mb*  ammaiban;   Brodia  wtif  aina 


Hndlbiiii«,  die  laf  4er  eintn  Seil«  üit  dtr  frtMn  StUk  h$- 
•IridieB  n4,  um  jie  Kniet  dee  kleioea  Kittiee  umgelegt  wiMeft; 
Callcrier  venrirft  diesen  Ort  der  Anwendung^ ,  veä  die  Kindif 
tUk  an  eft  beecfamalaen;  er  wiH,  dese  die  Acheelgrnbon  nod  die 
Seitenwinde  dee  Tbortx  nie  Ort  der  Einreibung:  bnneitift  wefden* 
Au  beeten  ist  wohl  eine  Nabelbinde  $M  Flanell  oder  Sircbent, 
mmt  einer  Seite  «H  graner  Salbe  bertrichen,  tun  de«  blossen  Leid 
fegen  ni  leeeen,  webei  jedoch  der  Nabelstnnipf  mti  einem  reineai 
LipfcheA  nmkiiUt  werden  mnaej  diese  NabelUnde  wkd  ftaglinh  mit 
einer  fHach  geettichenen  geweeh^  nod  dieses  so  laqge  forlge*- 
neixl,  bin  entweder  Heihsng  geacMien  iet  oder  ein  Eryliiem  eick 
gebadet  het.  Im  letaleren  Falle  kam  man  die  SielbB  fainigan 
Jneeen  nnd  einen  anderen  Ort,  etwa  din  Bmaii  für  :die  Einref  bang 
wiiilea  oder  atntt  ihrer  don  Merbir  iMierlich  aoertndan. 

Mann  nnd  «nm  mneeen  dm  EinreibnngnMilieii  mit  feiteiir 
wraaaar  «hgnwiachen  w«vden.  -^  Wni  dm  Meitarialblder  h^UMf 
an  bOden  ek»  wie  der  VerL  mmk  eagt,  ein  gntNÜOKMiiUtfl,  abfr 
forlnaaen  kanai  naan  nieh«  «nf  ehre  BMIknift  nichi  «hd  ftef.  Mt 
gnimideii,  /daaa  dar  geringe  VertheH^  de»  sie  gawibrea^  gnr  nieht 
iaa  YoIhMlBisnii  aii  den  greimn  VflHUinden  iriabea,  dbs  sm  m» 
aidi  «nn. -<  W«  «oDosI«  d«r  Mmel  belrifl,  nn  fet  eie 
«idil  Im  Verana  fir  aHe  Fllle  in  besUaMDen.  Mfm  ttnsa  ea  nieh 
«r  Regel  machen^v  ^^  «mmt  IMneih  dem  Aher 
enoB  DiNila  ao  ke|9Mintn  «Inl  almlUig  an  nM%ciu  Sie 
fteigawslg  eow^riil,  nia  die  Daner  der  Km  iberimnpt  Iet  in  jedem 
Fdlt  frerschioden  nnd  Sache  des  behattdelndten  Ant^  In  die 
wastliaaignn  Angaben  dee  Verf,  biiwiebllich  alier  dieser  Pnnkln 
loentton  wir  «ds  eben  ao  wenig  einlaaaeD.  -»- 

■Hfl  beamekt  wir»  daaa  er  aelber  Kalamel  in  V«  ^^n  pro 
dnai  in  Pnkerferm  nnd  nngefihr  in  deraelben  Deobi  nneh  ^a  l^f- 
drarg*  enm  Cretn  i erordnet  und  daran  Anfange  Mof  gena  und  Abende 
ein  Fnlrer  gibt  und  allmahlig  mit  der  Dosis  höher  geht«  wenn  «er 
eine  innere  Behandlung  Tornimmt.  Der  Sublimat  muss  in  yiel 
geringerer  Dosis  gegeben  werden;  Bert  in  beginnt  mit  V24  kia 
Vix  C^'B  tiglieh;  LamauTe  Ist  kflhner,  irill  jedoch  nicht,  dam 
man  über  '/e  ^^^^  '^  ^^^  ^*S  "l^lgt;  Bertherend  heginnt 
mit  '/|2  Gran;  Cullerir  mit  Vie  Gran;  Bauniea  mit  '/^^ 
bia  ^/joGran,  eteigt  aber  bie  auf  ^/g  Gran  iagUdi.  Baaser ean 
will  Das,  was  Tom  Merkur  Erwachsenen  gegeben  wird,  bei  Nen- 
geborenen  auf  >/«  oder  ^/^  herabgeeetzt  wiesen*  —     Gegen  die 


-Sdiorfo  10  ton  JXmnMAtfn  y  w#d«rch  üete  kei  Mei»oa  Kfaii«ii 
Yerstopft  werden»  empAAll  der  Verf.  liglich  &— 6  EüüepriUvBgMi 
nit  einer  gdiwaehen  Svblimatmfldmng;  femer  Bioblaeen  von  Ki» 
lometj^nlrer  oder  gepulvertem  Chlorkalke  und  endlich  BlnyineelB 
•einer  mü  Ktlomel  oder  gelbem  Jod^neckcilher  hereHeten  Salho 
ium  Abweichen  der  Schorfe  (1—2  Th.  Kalomd  oder  Vi  Us 
iV,  Th.  ProtojodOr  tnf  30  Th.  FeU).  —  Dicke  Schotfc  vo» 
■  -Angeeichte  werden  dnrch  Felleinreibnng  and  KateplaamoD  abge* 
weicht  and  die  anffückgebliebenen  Geechwire  mit  einer  Piodojodin- 
lalbe  (Vs  bte  1  Th.  gclbee  Jodqveckailher  ««f  ISTh.'Setl)  vev- 
tnnden.  —  fioschwilrlge  Stellen  Im  Mmde  aollen ,  «n  Iknai 
Ihre  kontagidae  Bfgonachaft  echnell  in  nehmen,  mit  elkiem  Safte 
ane  1  bie  2  Th.  Schwefeleinre  md  15  Th.  Bönig  bepinoell  ote 
noch  beaeer  mit  Höilenetoiii  botnpll  worden.  Dioaea  mnaa  nHe 
awel  Tage  gaadiehen«  *-  Anaachlige  oder  HaulgoachwAte  am 
Anaipfe  adllen  «niborttirfr  nnd  nur  im  lf4rtMalle  nüt  Bmplaat.  da 
'^Igo  %eileokl  werdta.  --  Goachwire,  besonders  nrahSae 
Mn  am  ktüs^t  «nd  don  Oonitdlon  ooilcft  ciminml  ttglickr  i 
Inv  Atrfteanng  von  Chlonalron  befotcbte«  «nd  dänii  mit! 
kiriver  bepkdon  worden.  Rof«  fcetnpfk  die  SteHon  «il  IMonatitti 
und  befencilot  nie  dann  mehmila  tigUdb  nrit'Aqn.  phagüHaftiia 
ftigra.  — -  FemphignaUnaen  «nd  die  davon  znrtckgoblieboM  Dbo- 
Taftion  aollon  mil  einer  achwacken  SnbUmatanldanng  befonchM 
-werden;  9lianff«ii  ntod  Rhagndan  swincbon  4en  Fingern  •mdSeheai 
eind  mit  öliger  FfotojoMieaibe  in  bedecken;  Knochenmahwei^ 
langen  sind  m(t  einer  Salbö  ana  35  Tb.  Vng.  cinerenm  nnd  4  fh. 
-•olladonnaeitrakt  eininveiben.  -^  Gegen  Anaobwelhnigen  eier 
Affektionen  der  Leber  MerknriaktnreHmngcn  anf  daa  eevto  Bjrpo«- 
chonifim'  dml  diaa  EpigastHnm.  Bei  Lungenoitemngen  wBI  Verf. 
ZinnoberflÜnehernirgen  verancht  wieaen,  die  bei  kleinen  Kindern, 
namentlich  bei  Nongeborenen,  dodi  gewiaa  anch  dnrahsnfVhren 
eetn  werdun. 


111.    Berichte  mm  Kiimiken  und  Hotpitäiem. 

Jahresbericht  über  die  Pflege  der  Gesunden  und  Kranken  im 

allgemeinen  Kinderhause  zu  Stockholm  im  Jahre  1852,    von 

Dr.  H.  A.  Abelin,  Oberärzte  des  Hauses*). 

Der  Bericht  des  Dr.  A  b  e  1  i  n  zerfAlU  in  zwei  AbtheiliWfefi ;  die  erste 
AbtheUuiii;  bescbtfUgl  sich  mit  dem  OekoDOnaitcheD  und  Adminiftrativett, 
waTOo  wir  nnr  Dasjenige  hier  euCnebmeii,  wm  ans  fOr  die  Leser  dieses 
Joamales  oder  for  das  VersUlndniss  desFol^nden  von  Interesse  erscbeink 
Da{re(fen  nehmen  wir  die  sweile  Ahtheilung  unverkürzt  auf,  und  lassen 
die  Tabellen  vorangeben,  auf  welche  mebtmals  Bezug  genommen  wird. 

Ana  der  enten  Ahtheilung  rerdient  enriknt  in  werden,  dast 
in  Anfange  des  Jahres  44  Kinder  unter  1  Jahre  in  der  Anstalt 
tick  hefnndeii  und  in  Laufe  des  Jähret  198  eingetehrieben  wur- 
den. Von  ditten  worden  44  ioforl  wieder  herautgenommen,  130 
wwdtA  Ton  dtn  Amnentiltn  alt  getund  auagetchrieben,  64  tlar- 
ben  nnl  34  bebndtn  tick  am  Jthretickintte  in  der  Anttalt.  Herr 
Abel  in  kai  in  Gegentttie  m  der  bit  dahin  befolgten  Praxis  «Ut 
dtejenin^en  Kinder,  ▼elcbe  sofort  endasien  wurden,  Ton  dsr  Sunne 
der  Terpflegtan  Kinder  «bgeiogtn  und  er  kal  in  Folge  dayon  das 
viiftliche  MorUlitttiproient  in  der  Anstalt  angegeben,  daa  daher 
un  2  bit  3  Proitni  das  übertttigt,  welches  nach  der  früheren 
Berechnung  sich  wiirde  ergeben  haben.  Das  liemlich  hohe  Hor- 
talitittTerhiltnita  bei  der  geringen  Aniahl  Ton  Kindern  wird  aut 
firtciRedeneB  Umatindta  erklärlich.  So  war  die  nittlera  Zeit  det 
Aufenlhaltes  einet  jeden  Kindet  in  der  Anttalt  iber  56  Tage,  und 
neint  Herr  Abel]  n»  dtsi  ein  tolches  langet  Verbleiben  in  der  An- 
sUll  inner  tchidlich  auf  dieCeaundheit  der  Kinder  einwirken  mfitte. 

Ferner  trugen  swei  Epidemieen -^  eine  im  April  und  die  anderi^ 
uB  Oktober  1852  —  nicht  wenig  sur  Mortalitit  bei.  Endlich  wirkte 
noch  ^er  Vmotand  nachthefllg,  dasf  die  meisten  der  onfgenomme- 
Ben  Kinder  Ton  Müttern  geboren  worden  waren,  welche  entweder 
krank,  oder  geatorben  oder  in  Gefangnissen  beÜndlich  wnrtn,  und 
die  a^B  Hangel  an  gehSriger  Pflege  in  den  ersten  Lebenstagen 
schon  bei  ihrer  Aufnahme  schwach,  mit  Krankheitsanlage  behaftet 
oder  wtrkKch  krank  waren.  —  Die  Zahl  der  kranken  Kinder 
unter  1  Jalire  betrug  im  Jahre  201  und  die  der  Krankkeiten  735. 
Da  Ton  jenen  ein  grosser  Theil  nnr  unbedeutend  litt,  so  meint 
Herr  A.,  sei  anxunehmen,  dasa  jedes  kranke  Kind  4  Krankheiten 
gehabt  habe.  —  Vom  Jahre  1851  waren  18  iltere  kranke  Kin- 
der übrig  geblieben ,  in  diesen  kamen  im  Laufe  det  Jähret  202, 
to  dutt  220  behandelt  Wurden.  Von  diesen  wurden  geheilt  ent«- 
Ittsen  180,  gebessert  3,  es  starben  20  und  blieben  für  daa  toU 
gende  Jahr  übrig  17.  —  Das  Mortalititsproient  war  unter  den 
behandelten  Kranken  O'^/^s^  gewesen,  und  unter  der  ganten  Zahl 
der  Terpflegfen  gesunden  und  kranken  Kinder  ö^'/^ss*  geringer 
alt  in  irgend  einem  Jahre  der  letzten  Deaennien,  waa  Hr.  A.  der 
beateren  Bekleidung,  den  gaaunderen  Lokalen  und  der  im  Allge- 
neinen  aorgflltigeren  GesnndheittpÜege  luschreibt. 

•)  Miigetkeilt  von  Dr.  U.  von  A^em  Busch  in  Bremen. 
XXIV.  lOta.  19 
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nnUr  einem  Jabre  vorg efandcncn  krankhaften  Verindenuigen  nach 

den  Teracbiedenen  Organen  rertheilU 
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Kro.  3.    Tabelle  iber  die  anter  den   Kindern   ober  «inem   Jabre 

Torgekommenen    Krankbelfen,    beatimmt   nach    den   Symptomen, 

welche  bei  Lebseiten  beobachtet  wurden. 
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Mr.  4.    TiMIt  ifter  Ae  M  itii  I.eMm«fbiiBgreil  itr  Kinder 

«Wr  einrni  Jabre  Torg«rufHlenen  kraokhaflen  Verinderungen  nach 

dm  Tertchiedcnen  Organen  Tertheilt. 


Krirnli  beiteil. 
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Byperaemi«  cerebri  et  me- 

Diogom 
Oedena 

Eaiollitio  cerebri 
Hydropa  ventric.  cerebri 
£fliphyaema  palm.  veaicn- 
lare 
„         pulmoaia  alnist. 
interlobnlare 
Bronchitis 

Pocamooia  lobaris  sioistra 
Gaagraena  pulmonis  dextri 
Hyperacmia  palmonum 
Plenritia  bilateralis 

„         adhaesiva  yelus 
Peritonit.  perito«  et  eatero- 

exsii4ativi| 
Gastritis  chroojca 
Erotionei    haemorrhagicae 

▼eiitricnli 
Eatcrocolitis  acuta 
Ealeritls  follicolans   chro- 
nic. 
„         „        „     ulcerosa 
Eanollitio     ei    Extenuatio 

mucosae  inlest,  lenuis 
Colitis    follic.  chronica  et 
hypertroph,  follic.  ulce- 
ros«   c.  defect.  Mucosae 
Atrophia  bepatis 
Anaemia       „ 
Pimelosis      ^ 
Hypertrophia  splenis 
Atrophia  splenis 
Anaemia       „ 
Nephr.  lithissis 
Tuberculosis  meningum  c. 
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„          pulnonu» 
n              i>    ®*  emol- 
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y,          plearae  c.  Fleu- 
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Krankheiten. 
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Nr.  5.     Tabelle  fiber  die  Krankheiten,  welehe  bei  den  Ton  Seilen 
des  Poliklinikums  behandelten  Kindern  rorkamen. 


Krankheiten. 
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r 
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=: 
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Coogestio  cerebri 

Hydrops  veotric.  chronic. 

Convulsiones 

Cephalalgie  chroaica 

Cepbalaematoma 

Epilepsia 

Paresis    et    Paralysia    ex- 

tremitat. 
Catarrl).  bronch.  acutus 

„  „        chronic. 

Broiichilis  capiHaris 
Broncho-Pleuropneumonia 
Tussis  convulsiva 
Phtbisis  pulmonum 
Atrophie 
Apkthae 
Dysodontiasis 
Stomatitis 
Gastricismus 
Vomitus  habitualis 
Diarrhoea 
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3    3 
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KraukheitoB. 
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Traiiap#rt 
Diarrhoea  dysenterica 
Obstmctio 
Belmhithiaaia 
Cholera  et  Choleriaa 
Cotiea  iatalenU   (ex  indi- 

geatioM) 
Prolapaoj  ani 
Albuminuria 
Hysaria 

Lilliiaaia  vesiealis 
Sypyiis 

Gangraena  TuWae 
Oedena  praepnlii 
Febr.  internittent 
Rhachitis 
Scrophulosis 

Coxarthrocace 
Ophthalmia  scrophulosa 
„           catarrhalis 

Blepbaro-adenitis  chronic. 
Otitis  et  Otorrhoei 

ossis  tempor.  sinist. 
Caput  obstipom 
PaMritiun 
Adeaitia  et  Abscessas 
Hernia  nrobllicalis 
„       ingainalls 
ÜIcera  acrott 
Variolae 
Varicellae 
Erytheroa  iatartrigo 
Erysipelaa 
Pityriasis 
Ichtbyofta 
Herpes  et  Eczema 
Scabies  et  Ecthyma 
Impetigo 
Penphigni 
Farnnculi 
Prurigo  fatosa 
Teleangiectasts 
Fraelara  aBtibrachii 
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Der  KuKtAgt  bmIi  wnroa  gvMvrbfD  snr 

BroBcliitis  cupiMiiris  1 

„         chronica  2 

Pteuropaeuoomie  1 

Tnberkulosis  1 

Atrophie  2 

Gtstro  -  entero  -  Colitis  1 
Aphthae  et  Ophthalmo-bleonorrh.  bilateral.     1 

Syphilis  3 
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HeAiiBiscke  Abtheilitg. 
1.    JuDge  Kinder. 

Die  Tabelle  Nr.  1  ergib!  das  VerhittniM  der  bri  LebMilea 
der  Kinder  unter  1  Jahre  Torfekoramenen  Krankheiten. 

Die  HiruentzündnngXMeningitia  exandatiya  Sim- 
plex), welche  in  mehreren  der  yorhergegangenen  Jahre  epidemisch 
Yorfcam,  hat  steh  im  yerfiossenen  Jahre  besonders  selten  gezri^^t. 
Es  dürfte  sehr  schwer,  ja  nnmöglich  sein,  irgend  einen  bestimm- 
ten Grand  fdr  die  Flnktoation  in  der  Häufigkeit  der  Krankheit 
•nsvgeben;  es  ist  indessen  nicht  lo  hexweifeln,  dsss  Debenrölke- 
mng  im  Kinderhanse  und  herrschende  Pnerpefalfieberepidemieeii 
unter  den  Wöchnerinnen  des  allgemeinen  Entbindungshauscs  xur 
Berrorrufnng  desselben  beitragen«  — 

Um  ein  Bild  sowohl  Ton  dieser  als  auch  einigen  anderen 
hier  weiter  unten  aufgenommenen  Krankheitsfurmen ,  wie  sie  im 
Ktnderhause  Torkommeii,  lu  Hefern»  sind  nur  einige  Auslage  aus 
den  im  Kinderhause  geführten  Journalen,  aowohl  über  die  bei  Leb* 
selten  beobachteten  Krankheitserscheinungen  als  auch  über  die  Er- 
gebnisse der  Leichenöffnungen  mitiutheilen. 

Das  junge  Kind  W.  219,  geboren  21.  Okt.,  aufgenoiumen  5.  Nov.  52 

Von  der  Zeit  der  Aufnahme  dieses  Kindes  an  bis  xum  21.  Not. 
brach  daaselbe  bestlndlg  ungeronnene  Milch  aus  und  wellte  die^ 
ses  Erbrechen  den  gewöhnlichen  Mitteln,  wie  Sauren,  Sinapismen 
und  der  HöllGnateinsolütion  in  Dosen  yon  ^/^  Gran  nicht  weiches. 
Um  die  genannte  Zeit  trat  jedoch  Besserung  efn,  die  bia  tum 
14.  Dexember  fortdauerte.  An  diesem  Tage  ist  im  Journale  Ter- 
xeichnet  werden:    ,)tfm   geatrigen  Abende  war  das  Kind  uoruhig, 


301 

•ebwie  bei  Macht,  lutto  BItiv  iv  K^pf«,  fMmitB  SrhredieD,  sw«l 
Mmm  SlakkiulterMif e»,  g%\M9  H«»ttnaHfille/< 

Dm  Flebtr  dascrt  fort,  ebe«to  4ie  iütse  das  K^m,  lock«* 
rts  «MMires  Rantl»,  galer  PerkttMlonM^ii,  Leik  wakb,  nicht  cm» 
fiaifeck;  d^sEMttigl  nicbt.  (Vcrorductt  Biiomtclila|r  »f  4cji 
lk#pf,  varoMS  Bad,  OL  Riciai  mit  Salaptchkim.) 

km  15.  Dcsanber.  WMnrend  der  Tarigen  Nacht  war  daa 
Kaid  lieiaa  gavcaaii,  iMtta  Bit  den  ExtraBlOtcn  geinckt  und  g9» 
Bogen  «nd  ahae  Veranlaaanng  tichilg  geachrieea ;  dann  und  wann 
kalte  aa  dt«  Angan  kadig  geMfnet  md  aa  imrde  angegabea,  daaa 
—  aiak  hiaweilan  gans  ataif  gemacht  und  den  Kopf  dabei  hinten^ 
iber  gakogan  hatte.  Seil  geatem  kalte  aa  aich  einmal  erbrocken 
•nd  Bir^mal  Oainiing  gehabt.  •---  Daa  FMer  danerl  Carl;  wenn 
nMB  dio  Lage  daa  KIndac  realndarl,  ao  ftkrt  ea  anaamman,  acbioil 
kaftig  wd  ackiell  voiAbefgakand  mtl  den  Aagan;  die  Pnpillen 
alnd  gekMg  bawagikk,  der  Blick  aber  lal  alarr*  Braat^  nndU»« 
lailoibnloidan  aind  nicki  au  antdacken.  (Verardnat:  Am  Morgen 
2  Kaioaie^idfer  ?on  •/«  6^««  f  ^^^  BieamacMag  aaf  den  Kapf| 
die  3  Standen  \'a  Qian  Kalemel,  haiaaea  Fneabad,  Phoapharainra 
In  Snlep  ria  Cklaink)* 

Aai  iSw  Daaamkat.  In  der  Saahl  kaUe  daa  Kind  kein« 
B(nke  goknbl }  ea  waten  aam  Oeftcion  konmlaiWaebe  Anfille  ndl 
Znckan  nnd  Ziehen  der  Eztremitilen  and  heftigem  dnrckdiingon« 
dem  Scbralen  eingatrolan.  Der.  Kopf  war  noch  inmier  heiaa,  die 
Haaaavpltna,  aowio  die  Hlnde  and  Fieao  waren  aber  kalif  Dnver« 
mifOB  in  aangen  «d  eraeb#ertea  Schlingen ;  einmnHgea  gOlbU« 
ekaa  Eikvechan;  der  Leib  iai  welch  ;'aa  alnd  2  grina,  ahe,  ati»« 
hando  Stahlanaioemiigen  erfolgt.  Die  Urlnabaondanmg  war  nickI 
krmifcfcafti  daa  Kind  faaaake  faat  nnauMrÜck.  ~ 

Am  17*  fieaMin  Mackmiltog  kaHen  aick  kontalaifineka 
facfcnngan  in  dar  reektan  Salta  eingealeill,  nack  welchen  elnZn- 
aland  Ton  Betinbong  Mgte;  wikrend  der  Nacht  Uat  wiedar  mä 
Anfall  TOA  Kanfttbiolien  nnd  hleoiack  ebenftilla  Batiobnng  ein; 
gagaa  Morgen  war  dreimal  ein  koftigae  gttolichea  Erbrachen  ein- 
golrata»  nnd  knrs  nachher  war.  daa  Kind  geatarben. 

Leichenoffnang  30  Standen  nach  dem  Tode. 

Bna  Kind  war  gehirig  bei  Flaiache.     Daa  Ckhiin  war  enge« 
ackwollon,  platt  gedrdckt ;  aaina  obere  Flicko  war  mit  oinim  p»* 
Kiandal«  .bedacht»  prblakea  baaandera  nkek  TOrne  lA  ackr 


Michlich  irtr  «Ad  te  ii$  Slilci  tetoigynda«  dnag.  Die  Pia 
war  im  Ganieo  Uatarm,  bleick  yan  Farbe  nmi  mmt  am  aiaaelMa 
Stellen  derHifcM  hninn  aicfc  eiMfa  kUiiia  kapillire  IijekllaM«; 
die  HimenbalaDS  war  weieii,  teigig,  .in  eite«  Zsetande  vwi  Ir* 
wrtcluuif .  Die  HimiiöUea  Bichi  meridich  aaegedehsl,  ihr  laUl 
■icht  10  der  QaantiOl  Ternehrt,  aber  Irtbe  epaiieirettd.  Bei  der 
nikreskepieclieD  Uilereodbanj^  fasdeii  aicb  Biftenellett  in  deMielben. 
Die  Plez.  diereidei  warea  irieich ;  dae  Epeadyoia  nad  die  vafa* 
bende  Himmaaee  war  atark  erweicht,  ehne  Verinderanf  der  FaiW. 
Ak  dae  Gehirn  heranafenenmen  war,  fand  man,  daaa  daa  pm» 
iente  Exendat  die  gante  «ntere  Fliehe  deeeeHbe«,  ao  wie  daa  kleine 
Gehirn,  die  Pone,  die  Mednlla  ehloDgata  nnd  daa  RiAenmerfc  an 
weit  wie  man  aehen  kennte,  elnnahoi»  Die  FnatM  Sjbü  waren 
anaammenfl^Uebl,  aber  ohne  Sjinr  Ton  Grannlatinnen.  Die  Lnn« 
gen  waren  mit  Aoenalinie  einea  partiellen,  veaiknliren  Eaephyaeaea 
in  den  Terderen  Bindern  geannd.  Die  Pknren  und  daa  Peiila« 
nenm  nhHen  eich  klebrig  an,  aeftglen  aber  keine  (Spnr  ven  Bnl* 
aindang  eder  Aweeehwittnng;  daa  Blnt  ifar  dtentiaelf,  kiehHg; 
Spuren  Ten  Tuberkeln  fanden  aidi  in  keinen  Orgenen.  -^ 

Waa  die  Behandlung  anbelangt,  ae  aind  Teraehiedene  MitUl 
eerauchfc  worden,  aber  fon  kehMm  hat  num  eine  beatinste  Tor- 
theilhafte  Wirfcang  geeehen  nad^  kann  daher  kehiea  rorangawaiaa 
eapfoM«n  werden« 

Unter  den  Brnalhranhheilen  wer  im  Twieeaenen  Jahre,  wie 
dieeea  immer  der  Fall  geweeen  iai,  die  knplllire  Brnnehltia 
die  am  meielen  tidtllehe.  In  29  FlUen  lal  aie  hei  Lehieltai 
beebachtat  werden  nnd  in  26  Fiilan  wurde  aie  nach  dem  Tn4a 
kenatatirt.  Alee  haben  nur  in  3  Fitten  die  Uehien  Kranken  den 
Sieg  Aber  dieaen  gröaetan  Feind  der  laitaBfeen  Altere  dataa  fe* 
tragen.  Be  wird  genigen,  einen  Anamig  nne  dem  JdnraaU  über 
einen  Ton  den  geneacnen  Fillen  mitintheilen.  Dia  junge  KM 
Nn.  2*9,  geboren  am  20.  Juli,  aulgennmmen  am  2B.  Oktnhar 
1862,  war  bei  der  Aafnahme  gut  bei  Flaieeh  nnd  geaund. 

Am  7.  Ne?.  Nachdem  daa  Kind  geelem  Ahend  gehulel 
und  Schenm  vor  den»  Mnnde  gehabt  hatte,  fand  akh  heute  aina 
bedeutend  gestörte  und  atark  diaphragmatieche  Reepiratien  Tor; 
das  Veeiknlirgerluach  fehlte  sugleich;  dae  Kind  war  unruhig  und 
aeheie  Tiol,  Fieber  war  nicht  tu  bemerken  (Verardn.  Tart.  atibiai. 
in  wiedetholten  Deeen;  NepInnegiHal). 

Am  &  .  Nach  wiederimUen  und  fcntiifcimi  Deeen  fca 


fMtvihreti  ttirttUg  «ad  schreiend;  wibrend  4erN«dil^aHe  tiek 
tUkM  wdi  katttm  SdiweiaM  md  etariker  Dt^^bm  «tegefa^dM, 
die  tkli  kKri  f«r  dem  BeMcke  bis  tu  men  ExeiMkugiäiifalb 
jBik  «ol^lobfMr  BnpteHMttliiMgkfife  fMtoi^eri  hatte;  allft* 
MUN  BffMUaianlr  ud  kjWMliadu  Havifarh».  Nach  aiiiem  Badt 
Mfda  d«a  Kiad  etwaa  niUfar;  Braahvirkiihg  hlUt  aich  afcar 
Mth  Bkht  ahif eaUtUt,  abflaMi  Mah  ferMf  2  ThtaldM  TtH  Tau 
Maar  AsUanag  Tat  V«  C&ran  Cayr.  sulph.  gcagaben  varaii.  (Vcr- 
avdn^ :  Wanaaa  Bad ;  Cayr.  anlphnr.  TaHar.  atiUat  doal  rafracU; 
h^aM  OaMchtr  ••Magaa.) 

km  9.  Bagaachtat  der  «ftar  wiadarhalteii  «abea  Taa  Cupr« 
aalph.  wwK  vihrand  daa^  Tagaa-  han  Erhrachaa,  wohl,  ahar  aia 
yattadar  BtecUatt  «ingtlralaa,  der  jadaah  a«ft$rte.  Wihraod  dar 
Haahl  war  daa  Biad  nih%ar  faveaaa,  halla  aber  oft  obno  Yer» 
odiaaaaf  dta  Ante  kevagl';  der  Bitq^ralioaaaH  var  heaear  ga- 
variea;  hai  der  fcneiwhalion  hirta  aaa  abwaehaeiad  aia  trocke- 
aa«  Pfatfan  «ad  eia  loachtoa  lUaaelo;  SahMfiigkeiU  (Verordael: 
Haacliaa^  C«pr«  solphar.) 

Aja  10.  Naehdeai  säarai  aia  TheaMffel  roW  dea  Jnlep  t 
Kaaeha  eiaa  halbe  Stande  Tor  im  Elagabaa  dea  Capr.  aalph. 
fetaUht  wordea  vir<  ealataad  hiemach  Erbrech^a.  Bie  Nacht 
aargiag  nphlg^  der  Zaalaad  iai  keate  beanr»  ebeehoa  die  Ra^ira-^ 
Im  Mch  beaaUeaaagl  kU  Aaa  Kiiul  bl  wealger  acUilirigy  ea 
iaI  fakhliehM  katanhalJKhaa  Baaaela  rorhaaiaa;  daa  Kind  aaagt 
«ad  haatct  atirker  aaf.  (Die  Mittel  werden  aaageeetit  «ad  ea 
waaie  Palv.  gamaiaa«  alib»  Tertedaei.) 

Aai  11«  Ber  aUgaaieiaa  Zaataad  war  jbedeatead  gebeeeert| 
im  Baalaa  halla  aich  Yanaehit;  daa  Baaaeta  war  reichUcher  aai 
leckerer.  Am  6.  Bei.  warde  daa  Kiad,  welehea  wieder  g«t  bei 
Ileloch  war,  a«Pa  Land  gegabea.  Sowohl  a«8  dleaeni .  Falle  aia 
aach  aaa  aiaigea  eadefen  eehaial  harvonagehea ,  daaa  man  vM 
Graad  aanahmea  fcaan ,  daaa  dftera  wiederholte  BieahaUttel,  Mo- 
aitea  «ad  warme  Bider  dia  wirfcaamatea  MUld  gegea  die  kapll- 
liM  Btaathitie  eiad.  Terpeatin  «ai  AaliaiMiialiea  ia  kbinaa 
Daaaa  aarAaaaa  aach  Beachtaag.  l^  CUecafana  tat  aaeh  Tar- 
aaAt  worden,  jedoch  rergebeaa.  Aeaaeere  Mittel  wie  4er  Nep- 
laa'agMei,  hetaca  Tetpealinltcher  aad  Oaiiieher  «.  e.  w,  aiad 
aaahl  sa  YaiaaeUaealgea.  Voa  Brechmittela  dftrfle  to  Cap«.  aipl- 
i  im  AHgemalaen  vaU  dem  Taalar.  attbiaW«eff*iieiiaa  aeia» 
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w»kh«r,  veim  er  «ft  wieiMioll-wM,  n  tthr  dtt*  tttüto  im 
tiindw  herab  bringt  mid  so  lelebl  VirterleibiMilM  emgl, 
w^leb«  fael  eb«B  ü*  äaehAeilig  mrdMi  Ubm&,  wie  4ie  tnpHtaig* 
Uche  Krenkbelt.  G«g«B  den  «berlriebenen  AebrMcli  üeate 
tele  fceBU  man  daher  nickt  fenng  warnen,  beeoniere  wen»  < 
ferber  IHwchMl  Torbanden  war.  In  den  FMen,  in  weichen  'Bneh 
Brechmitteln  kein  Erbreche«  erfolgen  will,  iai  ee  oft  gnloigea, 
daeselbe  herronnbringen^  wenn  man  eine  halba  Stunde  Ter  de« 
Brechmittel  1  Theelbffel  feil  Jnlep  e  Hbache  relchle. 

Leider  wurden  die  jnngen  Kinder  fan  Lanfe  dee-  JUirea  e^en 
urei  Kev^chhveienepidemieen  heimfeencht,  Ten  weichen 
die  eine  im  April,  die  andere  aber' im  Okteber  vorkam.  Diece 
KrankheiUfenn  iet  gl«ckiicheF#eiae  nur  ielne  ecken  nnler  gnae 
|nngen  Kindern  vorkommende,  nnd  waren  a«<^dielliiie,  weiche 
während  dee  Jahree  nnter  denaelben  aichceigten,  ebechen  niemK 
Üch  intenilT,  dooh  nicht  beaendera  xahhrelch.  in  der  eraten  I^ 
demle  kamen  nimlich  nur  10,  in  der  aweücn  eb^  nnr  6  FMa 
rer.  — .  Die  kranken  Kinder  wneden  ae  fiel  wie  mft^ich  aefaat 
fen  den  geaunden  getrennt. 

.  Yen  den  fldeil  ferachledenen  Ifittein,  welche  gegen  den 
Kcnchhaeten  angewendet  wnr4rn,  unter  «eichen  aich  anch  ät% 
fen  fielen  empfehlene  Kochenttie  befand,  aeUen  die  beate  Wk^ 
knng  der  Gebeanch  der  Bmnieio  bjdrecjanica,  in  Deren  fcn  5— M 
firopfen,  einige  Mele  tiglich,  in  einem  Linctaa  eleeme,  an  habend 
Jknch  die  ^SchwefeleHre  wnrde  f eranchl,  jedech  ebne  beconderen 
KnUen* 

Beeaer  xn  behandeln  waren  die  fielen  FHIe  fen  Entifindnag 
der  Schleimhaut  der  grftaeeran  Lnllrdhceniete^  welche  in  der  'hhelle 
inter  der  Rnbrth  Traeheo-Bronchitta  anlfellhrt  alnd;  «e 
meUten  FiMe>der  Art  weiden  gut  geheilt 

Fle-urepncumenieen  kamen  glfidriidberwelce  mir  edlen 
f er  nod  faet  nur  allein  nie  mn  aeknndirec  Leiden  neck  BeencyUe 
edw  Veneymeten. 

Speamna  glettldie  wnHe  in  3  fUlen  beebidbM.  ¥«n 
dieeem  lief  d»  Fall  echr  admell  tMftSck  ab,  nnd  wied  eUl  km^ 
ingene.d«n  lenmele  «her  dieaen  Fell  wehl  einigea  inteecece 
gewihren« 

Dee  kldne  Und,  Ne.  15?,  geberen  am  30.  Juni  nd  enff* 
ghnemmen  em  3.  Jnll.  18S2,  wir,  ala  ee  enfgenevmen  wurde, 
hMn  «nd  achMeh,  wnhinchalnimh  nicht  ei%  nnageirafewi  ec 


hM«  Irterai,  dit  Stidttiihnil  4m  ÜMMbt  w«r  getimd;  inH  4tn 
KlffMf m  wog  M  5  Ffimd: 

Am  27.  Aag.  Dt«  Kwd,  wüAf  gml  ged'«^  «uid  testia- 
dig  gtMad  gewesen  wer,  fing  nach  Aagelie  der  AmiM  gestern 
Abend  an  anrahig  sn  werden,  anekle  ntigednldig  die  SehnlUm 
nnd  drehte  den  Kopl  hintenftber,  wobei  et  eine  gerannte  Weile 
nicbt  atkmen  konnte  nnd  dann  blau  im  Angeeidite,  aewie  matt 
nnd  echlair  wurde.  Et  worde  aofork  eine  Klyatir  and  ein  warmea 
Bad  gegeben;  ea  wnrde  mit  kaltem  Waaeer  besprengt  und  erhielt 
ein  Breehmittel  Ton  Cnpr.  Mlphnricnm,  jedoch  blieb  dieses  ohne 
Wirkung.  Die  SymptOBM  steigerten  sich  und  ea  starb  das  Eind 
heroUa  am  Mo^en. 

Bei  der  «twa  32  Standen  nach  dem  Tode  Torgenommenen 
Leichenlifipang  fand  aick  aaaaer  einer  geringen  Hyperimie  in  den 
Blntleitem  dea  Gehima  nnd  einem  ? esikalaren  Emphyseme  in  den 
Torderen  Lnngenrindern,  eine  Injektion  der  Schleiubsat  im  Um- 
kfOiao  der  Stimmritaoi  aowie  eine  Tkjmnadriee,  welche  anderthalb- 
mal  gr9aeer  war  als  eine  Niere  doa  Kindes,  faat  2  Loth  wog« 
eine  lockere  Konsistens  hatte  und  eine  «ttcke,  milchihnliche  Flfla- 
sigkoit  enthielt.  Der  obere  Theil  des  Herabeateis  and  die  Torde- 
ren  Binder  der  Langen  waren  Ton  der  Drfiae  bedeckt  Die  linke 
Hilfto  dea  Hertens  war  leer,  die  rechto  Hilfte  and  die  dahia  ge* 
keadon  Gefiasa  eatkiellen  ein  dnnklea,  lüsaigca  Blat  ohne 
KbringerinnHl« 

Aphthen  kamen  wie  gewöhnlich  eehr  hanfig  Tor;  alle  die 
SBrille,  welche,  beeba^tet  wurden,  warden  allein  drtlich  behan- 
delt, — ^  Dan  aaferliaeigate  Mittel  bei  denaelben  ist  ohne  Zwei- 
fel eine  Aaildsaag  Toa  Argant«  nitric.  gr.  X  in  1  Unse  Waaeer, 
womit  die  Ton  den  Schwtemehen  bedeckten  Stellen  xwei  bie  drei- 
aml  tiglich  bqiinaelt  werden.  Wenn  die  S.chwimmchenbildang 
ohne  Behandiang  Iftnger  fortgedauert  hat,  so  daaa  der  Beleg 
dick  iat,  ao  werden  die  Kruaten  auerst  mit  einem  feinen  Spetel 
oder  derglcicheii  weggeiommen  and  dann  werden  die  Stellen 
b^iaaalt. 

Unter  der  gemeinechnftUchen  Rubrik  Dierrhee  aind  alle 
die  Torachiadenen  sowohl  ahnten  ala  chroniachen  Formen  derael- 
ben  anfganomnien  worden.  Nur  diejenigen,  welche  einen  nMhr 
oder  minder  choleraartigen  Charakter  angenommen  hatten,  eind 
nntor  der  Rnbrik  Cholera  and  Cholerine  aafgefOhrt  worden. 
Auch  die  in  den  frfihwen  Berichten  rorkommende  Rabrik  Dysen« 
xxi¥.  laaa.  20 


Itria  ift  mit  ciugwcklosM»  «rf  iM  tfeFlHe,  trddw  Icntibctt 
Tielleicht  angehört  haben  konnten,  lor  Diartfcoe  g^iiUt.  Bi  liMl 
•kh  dieses  um  so  eh«r  Tenntwort««,  wtll  die  ctot  Form  •ftmslt 
in  die  andsre  «ht rgdii  eder  noch  dfter  g ltichieitl|f  ▼ork«H«t,  §• 
dass  die  diieranUelle  DiagMM  in  nanehair  FtilMi  sdnrar,  te 
etoigen  mmiglidi  m  beali«Mien  Ist.  Aasssrdaai  Ist  et  Mck  wM 
Torlheilhaft,  in  der  Tabelle  nicht  «ehr  RaMitett  •«feanehaea, 
•Is  «nnnigingllch  nUblg  wäre». 

Was  nin  die  Bchandlatig  der  DnnchfiHe  anbehagl,  ae  var 
sie  nalttrliehenrelse  der  Tersehiedenartfgea  BeachaffenhM  der  Krank- 
heit angepasat,  allein  aia  Regel  Mr  alle  Feraet  liaat  eich  an- 
nehmen, dass  beim  ersten  Ansbmche  der  Krankkeit  IvsseK  IBtlel 
(NeptmegMel,  Terpentintilcher,  Senfpiaster  «nd  wanne  Grttli- 
ttnschlige)  und  inneritch  Oleeea  nnd  Macilaginesa  Imner  Terord- 
nel  wurden  ond  niemala  ekne  Nntsen.  Unter  den  Mitteln,  welche 
in  einem  spiteren  Stadnm  and  In  hartnackigeren  FMen  mltVer- 
thell  gekranckt  wurden,  rerdienen  genannt  an  werden  Ae  Kaaka* 
rille,  RatanUa,  Mncilag.  cretacea,  Eanilsio  Cerae  «.  s.  w.;  ^ar 
allen  Mngen  aber  das  Opiam,  arekhes  am  kinigalen  im  Kiyatire, 
5  kia  6  Trepfen  der  Tinktur,  in  Verbfndnng  mit  Amylum  enge-* 
wendet  wurde.  Dieses  letale  Mittel  wurde  tnimer  In  den  aehwe- 
reren  Fillen  angewendet  und  Immer  mit  Vertheü.  Sellle  ein  ge- 
Hnder  Narkotiemus  eintreten,  ao  echadet  selcher  nicht;  danert 
derselbe  aber  linger  als  wünschenswerth,  so  liaat  er  sich  lei«M 
durch  Kaffee,  durch  den  Mund  oder  als  KfysHr  gegekeu,  keaeWgen. 

In  Fillen  von  Colitis  yerdlenen  die  Kljstlro  Ton  Killen- 
ateln  die  grdeete  Beachtung.  Su  einer  AuMoung  von  1  bis  5 
«ran  In  einer  Vnse  Wasser;  (Je  nach  dem  Alter  des  Kindea  und 
der  Beackaffenkeit  der  Krankheit  ?erschieden)  musv  man  woM 
etwas  Mudlago  rad.  AHhaeae  oder  Sem.  Lini  luaelaen,  und  wenn 
man  die  sdiwichere  Aulösung  anwendet,  eo  muse  das  Klyalir 
2  bla  3mal  tiglich  wiederholt  werden;  wendet  man  aber  die  atir- 
kere  Solotlon  an,  ao  wird  es  nur  eiumal  applkirf. 

Bei  Neigung  sur  Dissolutio  sangulnia  wurden  Siuien, 
wie  Schwefel-,  Phosphor-  und  Molisiure  mit  Yaitteil  angewendet. 
In  den  16  Fillen  Ton  Cholera  und  Cholerine,  weicke  Torka- 
BMS  und  weicke  akk  auch  alle  durch  die  choleraartigen  Auatoerungen 
nach  eken  und  unten,  den  rasck  eintretenden  Kollapsua  und  die 
geeunkene  Temperatur  charakteriairten,  kat  akh  der  Kampher  theMe 
Hut»  theila  ohne  Optan  wohlthitig  erwieaen.    Ala  ein  wMaamea, 


m 

•tar  Mv  daMii  Mdl  »a  wm^g  TcrsacktM  Mtlt«!  iMrft«ii  fii  fokliei 
Fllleo  auch  Aa  Seafbider  «miifoblen  irerdcn  kÖDiian. 

Di«  in  MkntoB  Alter  TorUnmaiideB  BanchfelUiiti4n» 
dvBffaii  aiiid  gawikalfch  Fdlfsfe  ton  andarsti  Krankhefteii,  i.  B. 
«inar  BiitBfindu|^  in  den  Mabai^allaatii)  dei  Eiyaipalaa  «•  a.  w. 
im  Kio^arbaua  kMNmt  jedoch  iiiciit  aollen  eine  Ten  dieaen  «nai*» 
bingife  tofm  Ter,  welche  iriedenun  in  ofnem  beeUmmlen  Verbiil^ 
niaae  m  dem  GeanndheHainaCande  der  MMIer  bei  der  Gebnrt  tn 
alelien  acbeint   Kwai  FiHe  der  Art  kamen  im  Lanfe  dea  Jahrea  Ter. 

Daa  Jnn((«  Kind  So.  KM,  ^eboMn  am  18b  Mra,  anf^ett^m- 
«e»  am  23«  Mir»  1852,  deaaen  Mutter,  welche  im  Gebirhauae 
«Blbnndcn  wurde,  «nTerbeirathet,  96  Jahre  alt,  Torhiv  2  Kinder 
gehabt  hatit,  Ton  weleben  daa  eine  iebte^  daa  andere  im  11.  Mo- 
nate geetorben  war;  die  Matter  aelber  erkrankte  am  2,  Tage  nach 
der  BntMndmg  m  Metreperitonilia. 

Daa  Kind,  welcbea  theila  Ton  anderen  Franen,  theila  ktnst- 
Bch  genibri  worden  war,  war  bei  aeiner  Anfnthme  geannd  und 
geharig  bei  Fleiack. 

Am  28.  Min.  Ea  wird  angegeben,  daaa  4«a  Kind  aeft 
einigen  Tagen  nngewMinlich  achiifrig  geweaen  aei  und  daaa  ea 
geetern  Abend  und  heute  Mb  iwei  BrsticknngaanflH«  gehabt 
habe,  bot  welchen  die  Erat  Man,  die  Kinnliden  krampfhaft  wa* 
aamiengeknifren  wurden  und  das  Angeaicht  aieh  Teraerrte.  Daa 
Kind  will  die  Bmat  nicht  nehmen,  achluckt  mit  Schwierigkeit; 
iMrachen  iat  nicht  forhanden,  ebeneoWenig  kam  konTulaifiachea 
Indtnn  Ter;  geringe  donkle  Btuhlaualeemng. —  (Verordnet:  Mer- 
karlnllaiansi  warmca  Bad,  kultea  Beaprengen,  Phoapfaoraiure  in 
Salep.) 

Am  29.  Ba  iat  hein  Bratiekangaanfall  heute  am  Tage  ror- 
gokoanmi;  dieaelbe  SchllMgkeit,  keine  Zuckungen«  wohl  aber 
btmei^t  mm  ein  Torübergehendea  ScUeien;  die  Kinnladen  aiud 
healindig  krampfhaft  luaammengekniffen ;  die  Temperatur  iat  M- 
wohl  am  Rumpfe  tia  am  Kopfe  erhöht;  heute  Morgen  hat  daa 
Kln4  etwaa  geaogen,  nicht  aber  frilher  oder  apitcr;  ea  achluckt 
ordentlich;  die  Darmaualeerungen  eind  dunkelgrün,  locker;  der 
Riehen  acheint  etwaa  hinten  tbergebogen.  (Verordnet:  Bad; 
Pboraphoraiiire  mit  Salep.) 

Am  30.  Bei  Nacht  hat  dae  Kind  ruhig  geachlafen;  ea  atelN 
ton  aici,  nnr  wenn  man  daa  Kind  ana  der  Wiege  nahm,  perio'* 
«ach  Krampfanfllle,  die  eich  theila  ala  Triamua,  theile  ala  Stei- 
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ff  keil  ia  Naipfoii  ud  in  den  SUrenitllea  iaeeerten,  eiii$ 
unter  Schielen,  Pupillen  normal,  kein  Farkenweehsel;  die  Tempt- 
rator  am  Kopfe  nickl  erhöbt,  die  Zeichen  einea  Bmatleidena 
lehlen;  ea  aind  Z  graagröne  Darmaueleeningen  erfolgt,  am  Mar* 
gen  htt  aich  ein  graagrfinea  Erbrechen  eingefanden,  dar  Leih  iat 
aafgeachwollea,  vobl  etwaa  beim  Drucke  em^Sndliah;  haatindig 
wird  ein  graagrflner  Stoif  anfgeatoaeen;  dar  Urin  iat  hraaa  and 
Cnden  aich  liegelfarbige  Flecken  Ton  feinem  Griea  in  dem  Wickal- 
lache.  —  (Verordnet:  Die  bisher  gebraachten  Mittel  werden  aaa- 
geaetit;  Via.  Liqoirit.  Iheb.;  Cataplaama  aaf  den  Leib.) 

Am  31.  Die  Nacht  war  ilemlich  rahlg,  ohne Schielaa,  oliaa 
Triamaa  uad  ohne  konralairiarhea  Kacken  fargaagea;  lia  wataa 
2  grüne  Darmaaalaeniagen  and  ein  Mal  griinaa  Erbrechen  erfalgl; 
der  Leib  war  yom  Nabel  anfwirta  nach  der  Lebergegand  bin  hart 
anaafüblen;  der  Urin  wie  gestern.  Um  6  Uhr  frfih  atarb  daa 
Kind. 

Leichenoffaang  32Standen  nach  dem  Tode.  Dia  Him- 
hiate  and  Hirngefaase  waren  sehr  stark  mitBlat  tterfiHt;  dieaaa 
war  aach  aaageachwitat  and  hatte  aich  im  Umkreiae  der  Gefaaaatimme 
Terbreitet.  Die  Lungen  waren  Uatreich;  in  den  Plearasicken  fand 
aich  etwaa  blatig  gefirbtea  Sernm  Ter.  Die  Baachhdblo  antUalt 
ein  reichliches,  Iheils  schwach  blutig  gefdrbtea,  theib  gelblockigea 
Exsadat;  Tcrschiedene  Schlingen  der  paraljsirlea  Dirmo  waren  an* 
tereinander  Terblebt,  und  dadarch  war  wahrscheinlich  die  Hiria, 
welche  man  bei  Lebaeiten  am  Leibe  bemerkt  hatte,  entalaadea. 
Die  Schleimhant  des  Mageaa  war  stellenweise  kapiUlr  injiiirt; 
die  Mila  war  klein  and  welk;  die  Leber  iaaaerat  welk  and  mtMe; 
in  beiden  Nieren  fand  aich  ein  feiner,  pulTerfSrmlger  Griea. 

Daa  junge  Kind,  Nr.  162,  geboren  am  6.  Jali,  aafgeaommea 
am  12.  Jali  1852;  aeina  Mutter  war  im  Gebirhaaae  aiMandea 
worden,  30  Jahre  alt  and  hatte  schon  Torhar  ein  Klad  gehabt 
Sie  war  ?orber  gesund,  erkrankte  am  2.  Tage  nach  der  Entbin- 
dung an  Metroperitonitia  und  atarb  am  16.  Jali« 

Das  Kind  war  bei  seiner  Aufnahme  nicht  abgemagert,  halle 
aine  geaunde  Mandachleimhaut  und  litt  an  Icterus. 

Am  22.  Jali.  Wihrand  der  letalen  Nacht  war  daa  Kind 
heiaa  und  unruhig  geweaen,  hatte  aich  yiel  gereckt  und  heftig  ga- 
achrieen;  die  Temperatur  dea  Kopfea  unbedeutend  erhdhi;  ge- 
ringe, gelbgrfine  Darmaaaleeraag ;   die  Amme  gab  an,   daaa  daa 
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Ifed  ivil  9Mgn  Tagen  tMaMcMg  geweaen  sei.  (Yerordaat: 
Laxana  marcnriak.    EiauiiiecUag  auf  itn  Kopf.) 

Ab  23.  Dia  Scbllfrigkeit  und  dat  haftiga  Sdiraian  danani 
fcrt;  dia  Tanparatur  iat  im  Allgemeinen  erbaht;  ea  duldet  den 
Bemachlag  nicht;  aaugt  nicht;  sein  Leib  iat  beim  Dralce  em- 
piadHah,  hatte  2  grauliche  kbrniga  und  achleimlge  Darmanelae- 
raagen.  (Verordnet:  Kalomel  in  '/^  Gran.  Einreibung  Ton  Ung. 
^drarg.  auf  den  Leib,  aewie  Kataplasmen.) 

A  m  24.  Wihrend  der  Naehl  war  daa  Kind  nicht  ao  heiaa 
and  Biemlieb  ruhig  geweaen ,  dte  Temperatur  am  Kopfe  iat  aber 
derb  noch  erhbht;  es  hat  einige  Male  die  Brust  genommen  und 
geeegen ;  aeib  geatern  NachmiHsg  hatte  ea  nicht  eher  wieder  Urin 
getaeaan,  ala  bis  heute  nach  Einreibung  Ton  Kampherliniment  und 
Auflegen  tuii  Kataplasmen.  Heute  Nscbmittag  schrie  ea  heftig 
aad  aahaltaBd;  der  Leib  war  bedeutend  angeschwollen;  der  Per«- 
kusatonalon  war  über  dem  Colon  adscendens  malt;  es  hatte  Tier 
geringe  gtUertihnliche ,  grfine  Darmaualeerungen.  (Yerordnet: 
Ophim,  Ntptunagtrtet.) 

Am  %•  Gaatem  erfolgte,  gleich  nach  dem  Anlegen  dea 
HeptunsgVrtela,  eine  starke  Darmansleerung  und  reichliches  Er- 
kiechen  einer  grünlidier  Plösaigkeit,  wonach  sich  der  Leib  weniger 
gespannt  anlibrlte.  Am  Abende  erhielt  daa  Kind  '/j^  Gran 
Merphiaiii,  wonach  ea  ruhig  geworden  war  und  In  einem  betiu- 
tottgaibiiiichen  Zustande  mit  tusaminengeiogenen  Pupillen  gelegen 
hatte;  4ie  Temperatur  war  Terinderllch ,  die  rechte  Hand  jedoch 
immer  kalt  gewesen.  Darmaueleening  und  IJrinabgang  waren  nicht 
irfelgt;  daa  Kind  aaugt  nicht,  schlingt  mit  Schwierigkeit;  der 
Leib  lal  weniger  empfindlich,  aber  noch  eben  so  gespannt,  und  ea 
ergab  die  Perkuasion  noch  immer  denselben  -Ton.  —  Daa  Kind 
starb  In  der  folgenden  Nacht. 

Leichenöffnung  36  Stunden  nach  dem  Tode. 

An  der  unteren  Fliehe  des  Gehirns,  besonders  in  der  Fosaa 
ijMl^  fand  alah  ein  achwachee,  opaliairendea  Oedem  (Eisudat?); 
die  Lungen  waren  dem  Aussehen  nach  gesund ,  beim  Durchschnei^ 
den  fanden  aidi  aber  einige  Stellen  in  der  Nahe  der  Bronchial^ 
drfiaaa  im  Zustande  ran  Gangrin.  Die  Leber  und  Mih  waren 
bleich,  die  letatere  im  Zustande  ron  Auflösung;  die  Magen-  und 
Darmachlaimhaut  war  geaund;  die  ganae  Bauchhöhle  war  mit 
puraknton  Bxaudate  angeffiHt,  welches  theils  riele  Flocken 
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cnlihltl^  theilt  m8«»ii  «irfche  «a  der  Pmt#iM)|ckMwe;  m*  Db 
Därme  waren  theite  luittreliiander»  ibaUa  nü  der  I^eher  «nd  HU» 
durch  PaeudomeinAraiieD  yerUebt.  Daa  L^ameiitaiii  terea  hepatia 
imd  die  Arteiiae  «nbilicalea  wrdeii  elieafalU  «ntomndit,  jtimdk 
lucbta  Krinkbaftea  darin  gefanden« 

Die  OphibalmobleDnorrhoe  gth&rte  an  dea  KnnUiei* 
Un»  veklift  am  MufigaAea  vorkaaicfa«  Nickt  aeUaü  war  aie  v^a 
aekr  ackwerer  Beackaffeabiit,  iadeaaen  gelaag  ea  decb  iaioMr,  aie 
fttt  beaeitigea,  ao  daaa,  weim  der  Augapfel  beim  Beginae  der  Be- 
kandliiag  aicbt  affiziri  war»  kpiae  Spur  Tea  deraelken  aoiickbMi^ 
ia .  den  acbwererea  FdUea»  in  welchfn  bedeutende  Qeaehwalift 
der  Aagenlidex  und  reickliche  Graanlationen  auf  der  Koajaaktif« 
Torhaaden  waren,  wurde  die  ian«re  Seite  der  langaatalften  Angan« 
lider  imaier  «it  etnen  Stifte  Hölkaatein  b«tapft|  in  den  gtlindertti 
Fallen  wurde  eine  Selation  yen  10  Gean  deraelbctn  aaC  1  Urne 
Waaaer  eiagetr^pfelt.  Zwiechen  dea  Betapfoagea  wurdan  katta 
Koaipffeeaen  a^f  die  Angea  gelegt,  und  wurde  dir  Biter,  wdeber 
aicb  dennoch  unter  den  Augenlidern  anaamiaelta ,  fleJMig  wegga^ 
apfilt*  Oieee  Bekandlaag,  welche  rielMcbA  lea  Deava,  die  aie 
airfii  vareackt  haben,  für  aebr  eiagreilead  gakalten  werden  nnCt 
kann  deanoch  nicht  genug  empfahlen  wierden« 

Die  K  ritzt  wurde  auipujilieMlMk  und  mit  gvoeaeai  Vartkcile 
mtt  der  Satbe  Toa  Hebfa  behandelt. 

Eine  Fractura  humeri,  bei  walcbef  dar  Klewterverband 
angewendet  wurde,  war,  wie  dieeee  bei  |anfen  Kiadfrn  gewSkn^ 
lieb  .geecbieht,  in  14  Tagen  geheilt. 

Unter  die  Bubrik  Br&nehitia  capillari«,  wekjbe  in  der 
Z,  Tabelle  aufgeführt  iat,  aind  awei  hrankhaAe  Vaiiadarnngea  ia 
dea  l4iBgen^  welche  oft  mit  derealban  ?erbnadea  alnd,  und  laat 
immer  auf  ihr  beruhen,  gebracht,  naaiHch  der.  Kallapaaa  4er 
Lungensubatana  und  die  lobulare  Eiterinfiltration. 

2.    Aeltere  Kinder. 

Bie  a  Tabelle  zeigt  wie  ea  ejch  aiit  den  Krankketten,  naeh 
den  wlhreaid  dea  Lebeaa  wahrgenanriaenea  Symptomen  heetimail, 
unAer  den.  tf^eren  Kindern  yerhiell;.  Die  Suaune  te  Krankkeitan 
l^agt  naah  dar  Tabelle  202;  denn  kämmen  aber  wantgelena  naak 
18  oder  diajenigen  Krankbeitaiv,  an  wekhan  dta  18  lam  Jahre 
1851  in  der  Aaitait  yeibaebeaan  kranken  Kinder  litten.  Da  m- 
daaeen  i8ber  die  ikecen  krankeik  Kinder  ««al  aa  Anftag«  daaMn 
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m  18S£  eiM  w^UMBÜgt  JtwulffcKAy  beg^nliiB  halU,  io 
faM  ijt  blmue  f«r  dK»  fom  Jikr»  1851  Eiirickg#Ui«beBMi 
KnaU«ita  nickt  MafifilU  wcfdeii. 

Di«  Tab#H9  eAtkiil  4  Fiie  wa  MeDinirHti  gf  anvlosi. 
vtklM  bfl  LabsdUii  ditgnottiiirt  wurde  und  «imb  mIcImii  VaD, 
4«r  vom  Jahre  1851  ketrttit«,  so  dM  im  Gmiimi  5  Krmke  der 
irt  beiMiidek  wordra.  All«  diese  fUle  ÜeftB  tMMich  ib  tBi 
vmde  die  RicMgkvIt  der  Diagnose  darili  die  LeiebenAftmngen 
bestiligt 

Die  tMoknehUlen  Pille  kommen  ^  eeirokl  was  dio  Symptome 
«ikrtfld  des  Lekene,  sie  was  die  Brsekeimiiigen  \n  den  Leickon 
kl  AUgenoinon  anlelengt,  Tollkommen  mit  den  Beeekreikongetti 
weicko  «o  moielen  SekrilleteHer  einstiomig  über  dieee  Krenkkete 
geliefert  käkon,  Metein*  Wae  die  Debsidlsair  onkeliBgi,  oe 
mklet  die  oAm  Helhode  eben  eo  wenig  aae,  wie  die  andere.  Ks 
wsrden  wwhl  nnr  wenige,  wenn  «kerkevpt  brgend  welche,  sein, 
wekke  ketumplea  wollen,  dies  sie  dnvek  Mitwirknnip  von  irfind 
weicken  anmellicken  Mftleln  die  vorher  exiülmnden  nnd  die 
imUMbt  herreenifenden  Onnuletlonen  lOr  Absorplion  gekrackt 
keben,  nnd  deee  ee  tknon  eo  gelangen  sei,  die  Mrenltkeit  sa 
letten!  Die  Irfaktong  kai  ans  iodeseen  gelehft,  liss  die  iwar 
allgemoln  empfoMcne  starke  entipkIogietiKke  Behaadkittg  darck 
Matcalaleknngen  and  ankaltend  gekranckte  Merkarlalien  darckaae 
hehen  anderen  Vortkeil  ^ewikrt,  nie  das«  sie  den  kamer  erfot'- 
geadon  löMicken  Anegtng  keeckleanigt.  In  einigen  Fillen  kabea 
wir  eine  entgegengeeente  Bekandlang  mit  Wein,  Rehnütlala  und 
einer  nikrenden  Diit  versackt,  und  sind  dadurck  mehr  beMedIgt 
werden.  Man  sollle  nindich  erwigen,  dam  die  von  dieser  Krank- 
keil ergriffenen  Kinder  Toraugeweise  sekwacke  Kinder  sind,  nnd 
dase  sie  in  Vetge  der  gleickieitig  vofkmidenen,  ofl  in  enderm 
Organen  ecken  weit  vorgeeckritlenen  Takerkvtoee  melir  «b  ge^ 
wdkniick  anegemeigvlt  sind. 

Laryngitle  oiendativa  kam  aweimal  vofvnd  ging  beid« 
Male  in  Oeeaadkelt  iber*  Die  eine  Kranke,  ein  6jilrigee  llid^ 
cken,  J.  D.  Jacobson,  bei  der  die  gcwMnIickien,  allgemein  bo^ 
kennten  SjmpCome  iHirkenden  waren,  behandeiten  wir  mit  €«pr. 
snlpkarlc.  In  wiederboUea  Doeea  von  1  Gran,  bie  mebmtallgtNi 
reickllckea  Rrbreehea  erfolgte,  and  mit  Kalomel;  aatserdem  nock 
Befnpfen  im  Laryni  mit  einer  AafMeong  von  10  firan  Argenk 
nitrie.  in  1  Uato  Wamnr,   Cmlegan   dea  Neptmiegkrteli  am  den 
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Ball,  und  esdkk  «in  VedkMUämm.  BUitMiMitkniig  wurdt  nkhl 
«i^ewendeU  —  Den  iweiiea  Fall,  den  eüits  &jilirigeii  KnafcM^ 
P.  A.  Erikson,  wollen  wir  elw«8  amffilirlieiMr  anffilirai,  tiinli, 
weil  die  Symptome  etwa»  abweickend  warea,  thalia  wagen  der 
Beliandlarig«  die  nicht  gans  die  aonst  bei  nna  gabraaehlicha  war. 

An  20.  Juli  brachte  die  W&rterin  dea  Eöaken  In  daa  Kraa- 
kaazidimer  Und  gab  an,  daas  detaelbe  echan  ainigpe  Tage  eisaa 
bellenden  Huateii  gehabt  habe  und  in  den  baiden  leUlan  Tagaii 
80  heiser  geworden  sei,  dasa  er  nur  mit  Mühe  aprechen  kiua. 
Daa  Allgemeinbefinden  war  übrigana  nicht  aonderiieh  geattal  ga- 
waaan,  daa  Kind  hatte  -mit  iin  Uebrigea  die  Schule  beanahfc  imd 
aein  gawdhnlichea  Eaaen,  ahachon  nicht  mit  dem  gawMbiiidiaft 
Appetit,  genoaaea.  Bei  der  Aufnahme  in  daa  Kcaakaniiaaoier  war 
der  Zaat<tnd  folgender:  Daa  Angedcht  etwa»,  aufgelriebaii,  dar 
Anadraclc  deaaelben  ängeilich,  Dyapnoe;  die  Raipiralian  beachba- 
nigt  mit  yerlangarter  Inapiralion,  bei  welcher  .«in  liachandea  6a<- 
rauach,  Ternoramen  wurde;  die  Venen  am  Hataa  waran  aiiga* 
achwoUen;  Empfindlichkeit  bei  der  Berähmng  dea  Xarynx.  Bai 
der  Auakultalian  der  Brnat  hörte  man  neben  aainem  Veaikulirgar 
riuache«  daa  obengenannte,  muhaame,  aiachende  Reppirationaga* 
rauach  Ton  dar  Trachea  konaaairend;  Luagen  g^and;  Pala  aehnaUt 
Toll  ond  hart;  £e  Zunge  an  den  Btedern  roth,  la  dar  Kitta 
belegt;  der  Leib  nid>t  empfindlich;  gehöriga  IfeibeaöAitiag;  Hant 
irocken  «ad  keiaa.  (Verordnet:  NeptunagfirCel  am  den  Hala,  Ba^ 
tupfen  dea  Laryaz  mit  der  Hall^aateinaftlutian  Ton  10  Gian  anf 
die  Knie;  Cuyr.  aolphnr.  lu  1  Gr.  in  wiadetkaltan  Doaaa  und 
KalomeL) 

Nach  iwei  Tagen,  wahrend  welchen  der  Zuatand  ununlar* 
krachen  deraelbe  blieb,  aich  keine  Kemia«iM  ader  EKaaarbaliaft 
kemerkiick  machte  und  aar  ein  einaigea  Mal  ein  Haatenanfali  mit 
Krnpton  bemerkt  worden  war,  atellte  aich  eine  bedeutende  Beaae* 
mng  ein,  indem  aich  daa  Fieber  minderte  und .  die  Respiration 
mbiger  und  weniger  beachwerlich  wurde.  WiU»epid  dea  folgenden 
Tages  wechaelte  der  Zuatand,  bia  am  24.  am  Hittagaaeit  eine  ao 
bedeutende  und  plotaliche  Verachlimmerang  aich  einalelUa,  daea 
JEratickung  einautrete«  und  dem  Leben  dea  Kranken  ain  Ende  lu 
machen  drahte,  weahalb  aofart  zur  Tracheotonue  geachritten  wurde. 
J>M  Angeaicht  war  nun  im  höchaten  Grade  kyanofciach  und  auf- 
getrieben; der  Blick  stier  und  matt;  der  Pula  äuaaarai  adinaU, 
klein  und  achwecb;  Orthapnoa;  reichlicher  kalter  Schwaiaa   ba- 


818 

fakti  im  Ktiptr;  algvmeiat  MhflMt 
lafifrtfBfr  Mühade  virde  die  Optratien  mifeffilvl  und  dit 
SiAfcihMdlwny .  aiigtordiitt  Ab  die  Lnftrelire  eingeeohnitteii 
vir,  dnmgm  makth  etaer  geiingaa  Men^  Blvfc  und  Schleim 
giüie  Slicke  einer  fegten,  lederartigen  Membran  berror.  Ab 
ik  OperatiMi  beendigt  nnd  die  Robre  eingelegt  werden  war,  Ter* 
indeife  eicb  der  Znetand  faet  auf  ein  Mal;  die  Respiretion  wnrde 
nbig,  die  Farbe  dee  Angemchtee  wnrde  leUuft  retb  nnd  der  6e- 
MUanednuk  nibig;  ee  alelke  eiah  ScUaf  ein  nnd  hielt  denelba, 
4ii  kntaan  AngenbUcke,  wehhe  mr  Reinigung  der  Rfthre  Ten 
ScbMm  nnd  Seknt  ecfiirderUeh  waren,  ebgerecbnet,  fast  IVs  Tag 
u;  ebenen  fand  sieh  ein  reichlieiier,  warmer  und  allgemeiMr 
8*webe  ein*  Ba  wnrde  mit  Ueinen  Deaen  Kabmel  nnd  mit  Re- 
tapfen  ? en  HMIenateineohtbn.  fortgefeltfen*  Der  Znetand  beeserte 
•ich  immer  mehr  nnd  ecben  am  10.  Tage  konnte  die  Röhre  ber^ 
aasgenenuntn  nnd  die  Oeihnng  geschlpaaen  werden.  Nach  noch 
einigen  Tagen  war  die  Wände  geheilt  nnd  der  Knabe  fdlUg  her- 
peleUL 

IMe  Tnanekiedenett  Formen  Ton  Lnngenentaftndnng  wnr* 
te  iouner  ebne  alb  Rlntentaiehnngen  nnd  mehr  exspektatiT  ata 
•Urk  eingreifend  behandelt.  Wnrde  irgend  ein  Oneckailberprä* 
parat  angewendet,  eo  wir  ee  gewöhnlich  Hydrarg.  cnm  Creta,  dae 
«iUeate  Priparat,  wekhee  em  besten  fertragen  wird;  übrigens 
varden  anch  noch  Antimoiiialien  und  Terpentin,  aowie  die  go- 
vebnlicheo  Hseeren  Mittel  in  Anwendung  gesogen.  Wir  haben 
techene  keinen  Gmnd»  diese  milde  Rebandlnngeweiae  su  bereuen, 
Hadern  glauben  rieluMhr  ans  guten  Gründen,  dese  sie  im  Kin« 
desalter,  wenigstens  in  uoaerem  Kinderhause,  den  Vorsug  ver- 
«ente  ^). 

*)  Dieselbe  Behandlung  der  Pneomonie  ohne  BlntenUiebnngen,  mit 
Antlmonielien ,  Hydr.  c.  Greta  and  Teqientin  wird  Ton  den 
Aertten  des  Seraphinerlatareihes  der  Herren  Hiiaa  nnd  Malu« 
aten  aeü  mehreren  Jahren  mii  beatem  Erfolge  hei  Erwach- 
•ctton  angewendet  nnd  l^eaoaders  gelobt,  Blntentleernngen  gop 
brsncben  dicaelben  faocfaslens  im  ersten  oder  im  Stadium  der 
Kongestion,  niemals  im  Stadium  der  Hepatisation!  in  welchem 
sie  dieselben  fUr  durchaus  nachtheilig  halten.  Auch  andere 
schwedische  Aerste  loben  dieses  Verfahren  und  besonders  auch 
die  Wirkung  des  Terpentins  im  letiten  Stadium  tor  Auflösung 
des  Exsudates,  Beförderung  der  Eipektoration  und  Hebung  der 
Irafle.  V.  ö»  Bnach. 
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Stomatltla  fiic«r#fta  hrin  ia  28  nfttii  TWf 
dabei  ein  aUnkeader  Qanicb  ras  dem  Ifatide  «ad  eine  Heif«Bfi 
in  Ciaagrin  €beno^eheD,  besoaders  im  MoBato  JbbI,  wriMaritB« 
Bie  Ififtel,  welehe  anacMicBalick  mid  jedeneil  mfti  gMatm  Nutsaa 
«■gewaiidat  wnrdeB,  waren:  inneiUcli  ddonawaa  Kalt  In  Waaaat 
anfgeHtot  und  mit  Sjnip  Teraiaat  in  Doaen  von  3  €fMH  drai*  Ma 
Tiermal  tigücb  ffir  ein  Kind  Ton  3  Jahcan  adar  5  dran  Ar  ain 
Kind  Ton  5  Ma  6  Jahren  nnd  dariber,  oder  aber  ein  InAu.  O»- 
dionaa  mit  einem  Iniatae  Ton  iiyend  «iner  Biore^  ivaaaalicli  ntda 
aber  daa  Pinaeln  mit  Terifiuler  Salaainre  drti-  Ua  liiwmal  tif- 
licb  Torgenommea  Blne  gute,  nilirenda  Dlit  iat  fir  dia  aclnaUa 
vmi  aicbere  Kvr  aber  beaooden  wichtig« 

Wibrend  der  Monate  JnK  nnd  Angnal  kam  eina  Bpidemia 
TOB  rnbrartiger  Diarrhoe  Ter,  witche  aleh  dnvdi  aHnkand«! 
bhtigOy  mit  Schleim  nnd  Eiter  gemiaehte  Darmanalaernngan ,  dia 
mit  granHchen  Faeern  Tirmengt  waren,  charaktaHaina,  wd  hai 
welcher  btaweilen  TeneanNia  nnd  Schmera  Tothanden  waren,  aber 
auch  wohl  fehlten.  Die  Kräfte  aanken  raech;  dao  Angeaicht  hatte 
einen  leidenden  Anadmck;  di^e  Angan  wann  elagafallea;  die 
Snnge  wer  trockea  nnd  leiaehfarbig;  der  leib  mehr  oder  waniger 
empindlleh;  Ueweilen  kam  frolapstta  atti  Ter. 

Die  Behandlung  warte  mit  den  gewfhnliehefa  taneraa  MtlCala 
eingeleitet  nnd  wnrden  Innerlich  Weoea  aad  Moeitaginoaa,  daraaf 
aber  ein  Infne.  Ipecac.  mit  irgend  einer  Siara,  Bamlala  €erae  and 
dergleichen,  haaptaiehlich  mmd  fanner  aber  daa  Opiam,  tbaila  daith 
den  Mnnd,  fhella  im  Ktyetire  mir  Amylnm  angeweniet.  Aaeh 
Kf;fBtire  aaa  einer  Aaftoanag  daa  Argent.  nUrie.  watdea  arit  Var» 
thefl  gebraacbt,  nnd  tarn  Setrinke  warde  Salepdafcakt  aüt  atwae 
Siure  nnd  RelswaBaer  gegeben. 

In  den  drei  Fällen,  welche  iödtlicb  abliefen ^  waren  die  Er- 
acheinungen  bei  den  LeichenöfTnungen  in  der  Hanplaacha  Aberein- 
attmmend  nnd  felganda:  ein  geÜadea  Oedam  awiaeben  dan  Hiatea 
dee  ^ehireea;  die  Schlaimbaat  daa  Düandarmea  gallnda  injiairt, 
Ton  einem  fein  grannllrten  Aaaaehen,  gegen  den  DieMarm  bin 
Terdfinnt;  der  Darminhalt  ddnn,  wäaaerig-,  an  Stellen  im  antaran 
Theile  dea  Darmea  echwach  blalig  gefärbt  Die  Schleimhant  daa 
Dickdarmes  fehlte  im  unteren  Thelle  (im  Haetdarme)  durchaaa, 
im  oberen  Theile  aaaa  aie  noch  atückweiae  feat,  hier  war  aie  aber 
nbofirti  iit  Mib  war  locker  mid  aclüafL 

den   in   der  Tabelle  3   anfgenommenen  aahareraran 
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Mb»  TeB  »imhoi  kaimi^  M  fati  «HtB  Ütirvii  Kiridm  im  Kin* 
iiriunu«  wiiwtMi  d«r  iMiMtttMi  Bimatmonato  DvtchfUU  in 
bmIv  oder  uämin  f elüidam  4)nrfe  ¥ar;  imd  4a  wir  biatiamil  an 
iaiett  flattblm^  4aaa  imer  tttimre  Klndfr  an  iaa  Ta^a»  er* 
fenahlfs,  an  walcban  aia  an»  EriilaMcke  Aa  aafeoaiiiita  Biar^ 
mffm  aahialleii,  aar  w«rd^  aaatati  detaatbat  Kalabtal  gagaba»,  W(k 
Hdi  aich  «a  Xahl  dar  Irkmabuiif  an  badaulaW  atada  rta. 

Dia  baildaB  BMla  ^n  Pari4a»lllB  irardan  innarllch  »tt 
•^Ma  adar  Merphtem  bahaoMti  iuaaariMi  wvrda  IlHgn.  miw 
cwtola  mit  Bxir.  Baiaiim.  nai  Sliiraibaii  ia  dan  laib  und  dar 
NaptaMgirtal  fibrataht.  Mda  Vätta  Ralna  tdMtcb  aB.  in  bali> 
daai  FIHan  fan«  man  bai  dar  LaidianOSMiif  in  dar  BancMiiya 
ai»  tlMila  fl«ai%ea  yaMkalaa»  Ualla  tim  faalaa  Biaiida^  wadwak 
dia  BaniHriidMi|>aft  noi  dia  wMchiadaiMi  Organa  «mtapaiaaidar 
▼arUabI  iraran. 

Aosschlagakrankhaiten,  beBondan  die  Rtilae,  ka^ 
MCQ  aekr  iiiofi^  Tor.  Die  57  Fille  ron  Kritxe  wurden  iimmtlidi 
Sit  Notaen  mit  der  Salbe  yan  Bebra  behandalt. 

Gef^en  Tinea  faToa«  liaben  wir  kein  beseeree  Mittel  ken- 
nen gelernt,  ala  die  Ton  Altera  her  wähl  bekannte  Pechkappe, 
mit  dar  Me^ittatfaii  iiai  dar  Amvanidiuig,  daaa  nur  die  SUlb«, 
an  welchen  eich  der  Anaechlag  aaigte,  mit  den  Pflaeteratreifen 
bedeckt  nnd  hier  dieHaara  anagesa|;en  wardan. 

Dia   4.   Tabelia    gibt    die    nach    dem    Tode    Yorgafundanen 
krankhaften  Verinderangen,  nach  den  yerachiedenen  Organen  yer-  . 
tkailt,  an. 

Indem  wir  dieeen  Bericht  achliasaen,  wollen  wir  noch  in 
alkr  Kftaaa  Blnigaa  ibar  die  pollMtnieche  AneUH,  wekhe  aelt  dem 
13.  Baa.  1654  In  Kitt«ifj^a«aa  beateht,  ftfttheilen. 

Vam  13.  Dai.  bia  1.  Jan.  f6S2  wurden  27  Kranke  angemeldet 
Vmb  1.  Janoar  Ma  Mresacblaaa  betrug  die  Kahl  313  feranka 
Kindar,  waUha  an  376  Krankheiten  behandeh  wurden.  Jeder 
Kranka  «rhielt  3  bia  4  Beaoahe,  ao  daaa  die  Zihl  deraeltien  etwa 
1000  betrag.  —  ZwStf  ton  den  Behandellen  worden  ala  ga* 
atOTha»  angeaelgl,  alle»»  ea  liaal  eich  mit  Gawfaaheit  annehmen, 
daaa  eine  glaMe  oder  gr^aaere  Anaahl  yon  Oeatorbenen  niAl  an- 
gaaaigt  wania.  fiiia  half  weitem  grOeate  Zahl  wnrde  jedotfa  th^ÜI 
all  ganaaan  angaaeigt,  thefle  beaaarte  eich  ihr  Kuatand,  wie  wir 
dIaMa  aMal  walmahmen.  O^hon  dieee  Bkriehhtng  ala  kran- 
kanTarpfkagnngaanatalf  ihfan  gnaaen  Waath  hat,  ao  wird 
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•M  aktr  M«h  WahnciiAiilMi  ab  690iiDikaiiavttc|lfleg»iiga- 
ans t alt  auf  die  burgarliche  Gaaallsahaft  eiaaa  gvtMen  «n4  fnidil» 
Müfeiitoi  Emiloaf  aasübaa.  Mütter  mi  PlegaMÜter,  weidw 
dicf elbe  aut  ihren  Kindern  beaucben,  erkalten  Bimlicii  Voachriftea 
«ber  die  sweebnifaigste  Weite,  die  Kinder  a«  Uaidea,  an  waiteft 
und  anfiiufilttern,  um  eo  riel  ala  meglicb  KianUieit  an  verhitan, 
und  wenn  dieae  Vwachriften  und  RatbaeUage  aUgameiner  bekann* 
nnd  ▼dllig  befolgt  sein  werden,  so  wird  man.  oüt  Grund  bofen 
können,  dass  die  greaae  Anaahl  ron  Kindem,  weleke  alljihrlieli 
durch  Krankkeiten,  die  durch  Vemachliaaigung  und  unTor- 
ninflige  Wartuiq^  eraeUgl  werden,  umkondnlt  sich  nek»  bald  be- 
deutend  vennindern  wird.  Wenn  ea  sich  dnrck  MTat-  oder  mlU 
gemeine  WohlthiUgkeit  in'a  Werk  ricklan  Hesaa,  dasa  den  Anan, 
weiake  die  Anstalt  besucben,  fMe  Anuei .  reiliehin  würde,  sn 
sind  wir  flberseugt,  dsss  sick  die  Nutalicbkeit  derselben  in  kuraar 
Zeit  yerdi^peln  wfirde. 


MF.  Gelehrte  Genelhckafien  und  Vereine. 

Gesellschaft   schwedischer   Aerzte   in   Stockholm. 
(Terhandlungen  io  den  Jahren  1853  bis  1854.) 

Syphilis  bei  kleinen  Mädchen. 

Am  27.  Juli  erwähnte   Herr  Carlsson,  dasa  ein  secke- 

jihriges  Mädchen  im  Korhause  aufgenomnen  worden  sei,  walekea 
grosse  Schanker  an  der  äusseren  Seite  der  grossen  Labien  und 
an  der  Commissnra  superior  habe;  die  Vagina  stand  fast  gans 
offen  und  waren  die  Theile  sehr  geschwollen.  Man  hatte  ermit- 
telt, dass,  nschdem  sich  das  Mädcben  die  Anst^knng  durch  einen 
rersuditen  Coitus  augeaogen  hatte,  es  den  Beischlaf  mit  3  oder 
4  anderen  •  Mannspersonen  ausgeübt  habe,  weshalb  dayon  eine 
Anseige  bei  der  Poliieibehftrde  gemacht  worden. aei.  —  Hr.  C. 
bemerkte,  dass  junge  Mädchen  nicht  selten  sjrphilitisch  befunden 
werden  und  sei  dieses  rielleicht  eine  Folge  nm  dem  Volksglauben, 
dass  die  Jungfernschaft  ein  Tenerisckss  Uebel  wegauschaffen  vor* 
ili(^ge.    Das  jüngste  Mädchen ^  welches  er. bis  dahin  in  Folge  das 
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Mte  M  BjfMIiB  «««ftockt  btftmdm  bab«,  tti  Id  Jalirt  all 
^tvetiB,  and  habe  er  aebr  all  renariacb«  Uebai  bei  fftngtu  UÜ^ 
chea  gefan^aD ,  weiche  aaf  den  Strasaen  ader  in  das  Htnaen 
Sachen  aom  Varkanfe  und  dann  auch  eich  seibat  anebieten.  — 
Herr  Laadbarg  bat  ein  achtjihrigea  ▼enerisches  Mädchen  ge- 
ichaa,  and  bMaecbt,  daaa  ahe  Waibar  nicht  aaltan  jnnge  Midchen 
aif  daa  Straaaen  aabiataa,  and  die  Kiadar  wabrKheinÜcb  fir 
Micha  Zwacbe  ia  dia  Pf ega  nahman.  ^.  Harr  A.  Ratiiaa  ha* 
■trkta,  Biaa  miaae  bei  dar  Baaicbtigang  dar  Cknitaltan  jangar 
Midcbaa  akbl  Targaaaan,  daaa  aia  aorainlaa  Hyaian  bei  danaalbaa 
harraratalMBd,  ibaliab  aiaarData  nad  ofea  iat,  and  daaa  ea  erat 
ia  einaai  gawiaaen  Aher  die  bekannte  Farm  bekamait,  wovaa  er 
lieh  darck  ▼iaUlllige  Uatarinchangen  im  Kindarhaaae  aad  aaf 
4er  Aaatoada  fibaraeugt  habe,  and  yeraichart  es  Herr  Carleaaa, 
daea  nach  ar  diaaalba  Baobacbtang  gemacht  habe. 

Monetram   dnplez  monomphalicnm. 

Am  9*  Saptembar  barichtata  Hair  A.  Rataiaa  über  awal 
laiammangearacbiena  Kinder,  welche  inNoreland  Tan  ainar 
26jibrig«a  Biaarin  labend  gebaren  waren  and  aaigta  eine  Zeidn 
Bing  daTon  Tor.  Dieaalben  waren  etwa  19  Zell  lang,  battaa 
2  Kipfa  Ton  aatiiriichar  6r«aaa,  2  woblgabildeta  Gaaichter,  wel- 
che bariBODtal  gegeneinander  atandan,  2  Bmatböhlea  mit  ainaril 
ia  jeder  palairanden  Harten,  4  gebörig  gebildete  Arme,  einen 
geBMinacbnftlichan  awiadianliegenden  Hagen  and  einen  Nabel  an 
einer  Seita  daa  Magena.  Vom  Gaaiase  gingen  aaf  dar  einen 
Seite  2  acbwach  gebildete  Landen,  Beine  and  Füaaa  aas,  and  an 
der  anderen  Beite  nar  eia  dickeres  Bein,  welches  dem  Anacbaina 
nai4  dnrcb  2  aaeammaagawachaene  Schienbeine  gebildet  warda, 
aad  an  dessen  iaaaantem  Ende  aieh  10  gegen  einander  gerlch* 
tete  Zebenspitaen  befanden.  Es  fanden  sich  2  nahe  bei  einander 
liegende  After  and  2  ebenfalls  dicht  znaammenliegende  weibliche 
Genttalian  tot.  Die  aasammengewadiaenen  Kinder  athmetan  wecb- 
selswaiar  and  nahmen  wenig  Nahrang  aa  aich,  beaandera  der  eiM 
Hand  nicbL  Bie  Bewegangen  der  Kztremititen  waren  achwach  $ 
der  Blatnmlaaf  aebien,  aagaachtet  der  Palaatioaea  dar  baidea 
Hancn,  aia  gemainachafUicker  aa  aeia.  —  Herr  &.  erwihntn» 
daaa  diaaa  Miasgabart  aa  der  Klaaaa  „Monatraa  dablea  ma«> 
namplialea«'  Ton  «aaffr.  de  St.  Hilaira  and  dar  Untarib«^ 
Ihaihng  Ichiopagi  gahdian,  den  AbblUangaa  aohhar  Miaaga- 
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bnrtett  Ita  dtitm  Wefk  iHUg  gMchen»  «tti  du*  dinet  iirfeal«^ 
dait  die  Natur  sack  in  4«b  AbBonÜtiUn  gewteo  bMtimiiil*  (Sc* 
tftie  befolge. 

Mastdarmgeschwiilit  bei  eiQem  kleinen  Midchen. 

An  21.  Oktober  teigtePiof.  Santeseoa  «ine  flaochwnbt 
T<Mr,  die  mUtolal  einea  langen  Stieles  an  der  redile»  Seite  doa 
Maitdarmes»  etwa  1^/,  Zoll  yon  der  Aftetmiinduig  eatfami,  M 
einoM  10  jihiigan  Midohan  vorgekaminan  ntid  toa  ihn  weggenoai» 
man  war»  Bei  der  OperaÜoii  debnia  er  den  Maatdarm  mü  dan 
Specnlnm  ani,  hierauf  aog  er  die  Ckackwulat  iiorror^  «m  aia  ab^ 
•uicbneiden  vnd  dann  die  Wvnda  lu  bet«|ifaii.  Bein  enlan  Eis- 
aabneiden  entetand  aber  eine  lo  pnrf^ie^  arleriaila  Bfutanf» 
dasa  er  sich  getwungoft  aalif  oberhalb  dir  Wwide  Valpeai'a 
Klemmiange  und  oberhalb  dieaer  eüe  Ligatur  aasnlagen,  wtkkt 
nun  zugleich  ala  Ablöaungamittel  der  Geachwulat  diente.  Daa 
Mädchen  war  in  8  Tagen  geheilt.  Die  Geachwulat  beatand  ava 
Meinen  9  nadi  efnarirta  au  koatetgtrenden  Lakalanantan  ^  welche 
aailer  dean  Mtkroakopc  eich  ala  hypertrophiache,  aoUtira  Driaan 
nit  reiahlichaii  Epithelialtnhalta  ergaben.  Auf  Anfrage  daa 
Ber»  Mal ma tan,  welche  Sya^ptome  bei  der  Kranken  TOfga^ 
kommen  wiren,  erwiderte  Hr.  S.,  daaa  dieaalbe  niamala  aal  After 
Iroaken»  aondern  beatindlg  fott  einer  kothig  rieehendan  Fanahtig*- 
keit  naaa  geweaen  aei.  —  Herr  Berg  bemerkte,  daaa  er  mehrear 
Fille  TOn  aolehen  Geachw^laten  bei  Kindern  beobatMal  habe, 
welche  ohne  ehinirgiaehe  Hdlfe  geheilt  wurden,  daaa  er  Jn  diaaan 
mien  daaaelbe  beobachtet  habe,  waa  Hr*  S*  angegeben  hatte, 
aber  auaaerdem  noch  Blutung  und  einen  hiuigen  Drang  sum 
Stahlgange.  Bisweilen  waten  die  OeaehwAlate  aichtbar  gewaaan 
und  hatten  biaweilen  einen  DarmTarfall  Teruraaeht. 

Meningitia  bei  Kindern. 

Am  23.  Oktober  bettarkta  Harr  Berg  bei  Galag«akait 
der  Vorseigung  dea  Oehiraea  einer  Person,  die  an  Heningltia  ga« 
atorben  war,  daaa  er  mehr  ala  100  Leichen  ron  Kindern,  Aa  an 
Stttaindnng  dar  Fla  mater  geaterben  waren,  unteraaeht,  und  dabei 
immer  gefunden  habe,  dana  di«  Araihnoidca  nur  sekunddr  dimh 
Imbibition  gelitten  hatte,  biewailen  opaliairand,  blawoHen  vom 
unterUegenden  fiiter  gelb  geHrbt  geweaen  sei.  Nur  ein  einaigaa 
Mal  hatte  er  eine  wMdiehe  Araehnilia  gaaehcn,  ntmücb  in  einem 
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Tt\U  ^w  BjifMspMM  ekleni«»,  in  irdAett  in  gtnat  Aracii- 
M\4ii-Sack  Terdi€kl  nad  weiBf ,  und  Ton  eiofr  potaen  Menge 
flittigkeil  «ni^erülU  war« 


K     Wüaenswerthes  aus   Zeitschrißen 
und  Werken. 

Bemerkungen  Aber  die  SyphiliB  der  Neugeborenen. 

In  Minen  xor  Preislewerbiing  nach  Bordeaax  gaaendeten 
Abhandlungen,  dfe  twar  nicht  den  Preb  bekommen ,  aber  ehren- 
TdH  enrihnt  worden,  hat  Herr  Lafofit  Oonsl  alch  enlachieden 
Ar  die  Anrichten  tob  Ricord  anagetprochen ,  der  bekanntlich 
der  konatitntionellen  Syphtlla  jede  Anatecknnganfaigkeit  abatreltet 
nnd  folglich  auch  der  angeerbten  STpfalHa.  Um  n  erproben,  ob 
die  letslgenannte  Syphilia  anateckend  gel,  hat  er  an  eich  aelber 
tmpfremche  gemacht.  „Ich  habe,  aagt  er,  die  Terauche  dreimal 
■a  mir  aelber  gemacht,  weil  ich  weiaa,  daaa  man  daa  Miaalingen 
aller  Inoknlationen  aekandirer  Syphilia  daron  abgeleitet  hat,  daaa 
man  dieae  Veranche  an  den  eigenen  Kranken  oder  aach  an  an- 
deren ajphilitiachen  Kranken  rornahm/*  Han  konnte  nvn  aehr 
wohl  die  Eiawendang  erheben,  daaa  der  Organiamaa  achon  infiiirt 
aei  und  folglich  eine  neae  Infektion  nicht  haften  könne;  allein 
die  Impfangen,  die  er  an  aich  aelber  gemacht  hat,  blieben  aach 
darchaaa  erfolgloa;  die  Impfatiche  heilten  ohne  Spar  TonEiternng 
aBe  am  Tierten  oder  fünften  Tage.  Kare,  Hf.  6.  apricht  aich 
mit  Bntacbiedenhelt  gegen  die  Anateckongsfahigkeit  der  angebo- 
renen Syphilia  aaa  and  behaaptet,  daaa  in  allen  den  Fällen,  in 
denen  man  eine  Anateckang  bemerkt  aa  haben  glaabt,  man  ge- 
tiaacht  worden  %fA^  and  am  dieae  Taaaefaang  za  beweiaen,  enihlt 
er  einige  Fille,  die  freilich  nicht  entachieden  ala  Beiapiele  ge- 
braacht  werden  können,  da  aie  aich  nicht  aaf  die  Uebertragnng 
der  Syphilia  von  Kindern  aaf  Ammen  and  Ton  Ammen  aaf  Kin- 
der bexlehen. 
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lieber  die  Frftboperatien  der  HasenscfcOTte. 

Herr  H.  Smith  in  London  (London  Med.  Times  Tom  25.  Hin) 
bemerkt,  deae  man  in  Frankreich  eich  entschieden  für  die  ftfih- 
operation  der  Hasenscharte  ausgesprochen  hat,  während  man  in 
England  trota  dessen  die  Operation  nicht  eher  Tomehmen  will,  als 
bii  einige  Monate  nach  der  Geburt,  weil  man  Ton  der  Frllhopera- 
tion  Gefahr  ffirchtet.  Ihm  sind  aber  eine  grosse  Zahl  TonFtUen 
Torgekommen,  die  ihn  lu  der  üeberxeugung  gebracht  haben,  daas 
die  Frflhoperotion  im  Allgemeinen  Tor  der  Spitoperation  den  Ver- 
zag yerdiene.  In  gewissen  Fillen  ist  es  sogar  dringend  nothwen- 
dig,  möglichst  früh  die  Hasenscharte  xu  operiren.  Znyörderst  ist 
es  ausgemtcht,  sagt  Hr.  Snt,  dass  ein  mit  Hasenscharte  gebore- 
nes Kind  nicht  bequem  genug  die  ihm  gereichte  Nahrung  nehmen 
kann,  selbst,  wenn  diese  ihm  kfinstlich  beigebracht  wird.  Ange- 
nommen, es  gelinge,  in  den  ersten  Tagen  nach  der  Geburt  die  Ha- 
senscharte SU  heilen,  so  kann  daa  Kind  die  Brust  der  Matter  oder 
einer  Amme  gebrauchen  und  es  ist  dieses  dann  ohne  Zweifel  ein 
sehr  bedeutender  Gewinn  für  dasselbe.  Dann  ist  auch  wohl  nicht 
SU  leugnen,  dass  die  Deformität  des  Kindes,  so  lange  sie  besteht, 
auf  die  Geffihle  der  Mutter  einen  höchst  peinlichen  Eindruck  mt- 
chen  muss,  und  dass  es  in  der  That  nicht  ohne  Widitigkeit  ist| 
die  Liebe  der  Mutter  und  der  Angehörigen  dem  kleinen  schuts- 
losen  Wesen  nicht  abwendig  au  machen.  Die  möglichat  Mhe 
Beaeitigung  der  Deformität  ist  natürlich  daxu  am  wirkaamstcn. 
Ein  drittes  Argument  zu  Gunsten  der  Frfihoperttion  besteht  darin, 
dass,  weil  in  der  ersten  Periode  des  Lebens  das  Wachsen  am 
stärksten  geschieht,  die  gespaltene  Lippe  lugleich  mit  den  na* 
deren  Strukturen  dea  Körpers  immermehr  entwickelt  wird  und  dtas 
folglich,  wenn  die  Operation  sehr  frühe  gemacht  worden,  dieae 
Entwickelung  daau  beiträgt,  die  Torhanden  gewesene  Deformität 
immermehr  tu  Terwischen,  wogegen  diese  bei  unterlassener  Ope- 
ration gerade  aich  rermehrL  Es  sind  aber  Tonugsweiae  diejeni- 
gen Fälle,  wo  die  Hssenscharte  mit  einer  mehr  oder  minder  ans« 
gedehnten  Gaumenspalte  kompliiirt  ist,  die  einer  frühzeitigen  Ope- 
ration bedürfen  und  in  denen  diese  sich  ganz  besonder!  wohl- 
thätig  erweist  Fergusson  und  Druitt  haben  zwar  in  ihren 
Wrrken  die  FHihoperation  der  Hasenscharte  empfohlen,  aber  sie 
haben  den  Hauptgrund,  auf  den  hier  hingedeutet  ist,  nicht  an- 
geführt. 


JOURNAL 


ta  BB4^—  ObU  "  ^-^  Werke,  Joaniale 

OfffgiaalniratM  FÜR  de  «r  die  Re- 

A.SftBd«fcvriik.  «aktioadlean 

■  effteira«. Je«raaleabclieke 

•"^KWBRRKRillliKmüTRIi -*=su^ 
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/  Abh4Jmdhmgen  und  Ortginalaufaätxe. 

Ueber    die  Brafiknuig   eatwöhnter,    und   der   zur 

Betwöluinng  vorzubereitenden  Kinder  von  Hofrath 

Dr.  J.  Gumprecht  in  Hamburg. 

Ich  Teröfffiitliebte  Ttr  mfhrefeii  Jahren  \%  üesem  Journal« 
einen  AnfaaU  iber  den  Natien  dee  anegepreeeten  Saflee  der 
IMmtten  mil  Zneats  alirkeneblhaltiger  SnbeUnien  inr  EmÜH 
mng  der  bwh  Entwöhnen  Tonnbereilenden ,  wie  der  bereila  enl- 
wdhnten  Kinder.  Die  Brfahmnf  bat  dieaee  eo  milde  nnd  ieiehl 
TerdavHche  Hihradttel  bereite  aia  aeinem  Zwedte  enteprecliend 
nKhgewieeen  mnd  bewihrt;  aUein  wenn  daeeelb«  eich  aueh  für 
die  grftnaere  Mcbraahl  der  hieber  gehörigen  Ftlle  eignet,  eo  tritt 
deuMch  ein  Bedenken  gegen  die  Anwending  deaeeiben  bei  den^^ 
jenigen  Kindern  ein,  welche  entweder  Ton  Hatnr  eine  echwacha 
VerdavQDg  aut  Retgang  in  Dnrchllllen  haben,  oder  eine  aolche 
Diapoeltion  durch  frühere  nniweckniiealge  FtlUening  oder  Ter^ 
nachliaaigte  Zahndnrchfllla  Aberkonimen  haben.  In  eolchen  Fällen, 
wo  die  Verdanuigakrafte  an  eich  eehr  demlederliegen ,  nnd  die 
Piaasenkoat,  wdcbe  dnrch  die  bei  dereelben  erforderliche  Um* 
wandlnag  fajiXSnninii  und  Zucker  eine  normale  Aktion  der  Ver- 
damngeetf t^vorauaeetzt ,  in  ihrer  Verdaulichkeit  eine  wohl  tu 
henchtende  Modifikation  eileidet,  ^  in  eolchen  Fallen  alao  be- 
dirfen  die  Kinder  einer  Koat,  welche  durch  ihre  ebmeniare  Ana- 
logie mit  den  Bildangeelementen  dee  kindlichen  Orgeniemus  eine 
migüchet  raache  und  durchgreifende  Aaelmilatlon  sulieet,  ohne 
Toriurige  lingcre  Metanorphoee  dea  ureprunglichen  NIhralofee 
und  ohne  unyerdaut  bleibende  Ueberreato  an  hinteriaaaen.  Ich 
XXIV.  laaa.  21 
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E^g  wütMtrsi  daB  Folgende  in  Erwlgüng:  Man  bedioat  aidi  be- 
kanntlidl  zur  Ernfthrung  dieser  Kinder  der  Terdünnten  Kahmildi 
und  der  staricemehlhaltigen  Sabatanzen,  des  Arrowmehles,  dea 
Svlepa,  dea  Leipziger  Grieaea  n.  a.  w.  Bei  dieaar  Emihmnga» 
weiae  yergaaa  man  indeaaea  Folgandaa  zu  bacsakaichtigen :  Daa 
Stärkemehl  Idat  sich,  wie  Knapp  berichtet,  aogar  in  der  Sied- 
hitze und  mit  vielem  Waaaer  behandelt ,  nicht  ToUkammen  in 
Waaaer  auf.  Die  iuaaere  dichte  Hfilla  geht  nicht  in  eine 
wirkliche  Anfldanng  über.  Wenn  man  dieae  dnrch  viaU 
fachea  Fliaaapapier  filtrirt,  ao  blaiban  die  arwibnUa  dichicran 
Hüllen  auf  dem  Filtrum  zurück  und  daa  Filtrum  hinterliiat 
beim  Verdunsten  einen  der  im  Vorhergehenden  erwähnten  amor* 
phen  Maaae  ähnlichen  Rückatand.  Schneller  ala  durch  einfa- 
ebea  Kochen  mit  Waaaer  nnter  gewiaaem  Luftdrücke  gafai  die 
Auflösung  dea  Starkehiehlaa  vor  aich,  wenn  daa  Erhitzen  m 
Papinianischen  Digeator  oder  einem  ähnlichen  Schlieaakeaael  bei 
einer  Temperatur  ron  150 — 160°  yorgenommen  wird.  Eben  ao 
wird  die  kohärente  organiacke  Struktur  dea  Stärke* 
Biehlea  zeraiört,  und  däsaelbe  in  Waaaer  aufldalich  ge- 
ma^ht ,  wenn  ea  in  lufttrockenem  Zuatande  auf  eine  zweckmiaaige 
Weise,  etwa  auf  einer  gelind  erhitzten  Platte,  oder  in  einer, 
der  Kaffeetrommel  ähnlichen  Vorrichtung,  erhitzt  wird,  bii  ea 
anfängt,  gelblich  zu^  werden.  Ea  rerliert  Uebei  iwiachen  16 — 
84  Proz.  an  Gewicht,  und  ist  nun  in  Waaaer  aufloalieh.  Daa 
eben  erwähnte  Verfahren,  um  daa  Stärkemehl  in  Gummi  und 
Deitrin  zu  yerwandeln,  und  um  die  Hüllen  (die  kohärente  urgu- 
niache  Struktur  dea  Starkemehlea)  zu  zeratören,  daaaelbe  in  Waa- 
aer aufloalieh,  und  dadurch  für  die  zarten  Digeationaorgane  4er 
kleinen  Kinder  digestibler  zu  machen,  —  mnaa  daher  in  An- 
wendung gebracht  werden ,  wenn  man  atärkemehlhaltige  Sah- 
atanzen  zur  zweckmäaaigen  Ernährung  für  entwöhnte  und  wu 
Entwöhnung  yorzubereitende  Kinder  benutzen  will,  weil  nun 
aenst  befürchten  mnaa,  daaa  die  nnaufloalichen  Hüllen  und  eia 
Theil  dea  ungeräateten  Stärkemehles  mnyerdaut  mit  den  Exkre- 
menten abgehen,  oder  längere  Zeit  hindurch  imDarmkanale  liegen 
bleiben,  und  dadurch  nicht  aalten  Verdaanngaatüruagen  verar* 
aaehen.  Ein  franzöaischer  Arzt  hat  aieh  bei  Sektii^n  yon  Kin- 
dern, im  Pariaer  Findelhaase,  welche  mit  stärkehaltigen  Snbatan- 
zen  ernährt  wurden,  yon  der  Wahrheit  dea  Obigen  oft  tu  aber« 
»agen  «degenheit  gehabt 
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BiAviU  in  Breiliii,  itt  4ie  V«rfai4tr«agM  uatirMAl  kal, 
veicbe  die  ForairiMieiito  4er  KebriuchUeheD  Nalinio|;iiiutlel  md 
ikren  Wngt  inA  den  Dannkanel  erleiden»  bedchlel  In  der 
ScItfiA:  ,,Uebar  die  einfcchen  NebranjrimlUel»  Ein  Beitrag  inr 
nÜeneUen  Diitelik,  Breelan  1816'' in  Betreff  dee  Stirkemehlep 
dnreli  die  Dlgeetion  dee  gansen  Darmkanalea,  Seite  67  Ealgeiidea: 

4,Die  ParcadijniieUe  icigte  efcii  als  Fflanienmailielle;  Amy- 
In mi e II e ,  CklorophjllseHe ,  nnd  Plaiiaenaelle.  Die  Z e U k AI  1  e 
Uieb  in  dra  meialen  Pillen  nn?erinderl,  ee  daee  dieaelben 
bialig  in  melir  oder  weniger  foUkenuMener  AAelnanderoadniiiig 
amanuBoiliingen,  die  Ainjlnmaelle  balle  nnr  snni  Tkei) 
Ikren  Amylnnigehall  Tarieren." 

Ana  dem  Obigen  gehl,  wie  ea  mir  aebeini,  berror»  dam 
H  gewinn  swaakmiäaig  aei,  bei  der  Srnibmng  kleiner  Kinder 
daa  gerdatate  eUtl  dee  nngerdalelen  Slirkameblea  in  Anwendung 
tn  brittgan.  Daa  enlwfthnle  Kind,  walcbee  im  WacheÜknm  be- 
grilen  tat,  bedarf  indeeaen,  wenn  ea  gedeihen  loli,  niehl  nm 
dm  etirkeaaeblfaalligen  Snbaftanien,  eondern  anck  dee  Biweieaea 
\m  nebligen  Verfailiniaae ,  da  (wie  Moleaeba^ll  in  aeiner  Pkj* 
akdogie  der  Nabrnngamillal  Seite  156  aebr  rlcbMg  bemeritt)  der 
Organienona  Sabe,  Fett  nnd  BiwaiM  entbiil  ala  inlegrirende  Be- 
alandlknila  aeinea  Mnlaa  nnd  aeiner  Gewebe,  nnd  da  Snlae,  Fell 
«nd  Kiw«iaa,  oder  anck  Salie,  Zncker  nnd  Eiweiee  die  dreierlei 
Bmtandlkeile  eind^welcke  iv  Ernibmng  dee  Kdrpera  nnerliae^ 
lldi  arforderl  werden.  Femer  eagl  deraelbe  Seile  161:  ,J>aa 
tbar  dia  Untnlinglicbkeil  einer  eimigen  Gruppe  ?on  Babrunga- 
■IltaiB  Gelebrla  IQhrl  una  bereite  rpn  pbjaleiogiick-cbenitacber 
Seite  sn  dem  Haupleekhiaae ,  daee  der  ManeÄ  anf  genüechte  Nab- 
rang ragawieeen  laL'^  Der  ala  eiCabrener  KiaderanI  bekannte  Prof. 
Wendl  epridil  aick  in  aeiaem  Werke  fiber  Kindarkrankfaallea, 
1826  S.  19  in  Betreff  der  Bmihrung  der  enlwdbnten  nnd  tnr 
KalwMinnng  Tocznbareilenden  Kinder  ialgendermaaaeen  ane: 

,4>er  friber  hamckende  Wakui  dam  Kindern  unler  einem 
Jakre  keine  FleiachbrtUia  gegeben  werden  darf,  maehle  dieaa  Er^ 
nibnmgaweiae  (die  Waieerkoal)  nodi  ?erderblicher",  nnd  S.  21: 
„Bei  dar  apiteren  Beköetignlig  der  Kinder  iai  eine  WaaeerkneC 
ebenfalla  kdcbal  nachtheUig;  damelbe  gilt,  wenn  Kfnder,  neehr 
dem  ein  enlwöbnl  aind,  nnr  Gemfiae  nnd  Obalapeieen  erballen. 
Der  Menack  ecbelnl  tberheupl  en  dae  Fleiech  gewieeen  an  eein.^ 
lamer:  „Bai  der  Ernibmng  der  Kinder  eollUn  die  «na  Fleiack 

21* 
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btreiittMi  l«ichUD  Brihen  nicht  fehlen.  Du  entirohiilt  Kind  er- 
hält  eine  fettere  Nahrong^,  alt  die  Uoeee  Mikh  trar;  dodi  int 
ta  renrerfUeh,  ee  an  der  Koat  der  Ervachaenen  Tiieil  nehmen 
in  laaaen.  Bei  der  Emihmng  mit  atirkemehlhaltigen  Nahmnga- 
mitteln  iat  beaondera  in  Brvihniing  m  sieben,  daaa  ea  Erfahr 
rnngeaache  iat,  daaa  Fleiacbnahrnnf  leichter  loaiich 
nnd  aaaimilirbar  iat,  ala  Pflaniennahrvng,  nnd  daaa 
daa  Stirkemehl  aneh  deawegen  achwerTerdaulicher  fat, 
▼eil  ea,  ehe  ea  rem  Magen  aaaimilirt  werden  kann,  ^nrher  in 
Gnmmi  nnd  Zncker  Terirandelt  werden  nraaa/^ 

T.  Rnaadorf  aagt  in  der  Schrift:  „Popniira  Vortrige  mr 
Fdrdernng  der  Geanndheitekttltnr'*  S.  88  Folgendea:  „Die  nähr- 
hafleate  nnd  im  Allgemeinen  geanndeate  Nahrung  iat  daa  Fleiach, 
nnd  der  Irrthnm  tat  groaa,  welcher  ea  fnr  achwenrerdanlichcr  hilt, 
als  Vegetablllen,  denn  daa  Fleiach  wird  achen  im  Hagen  y«r- 
dant,  d.  h.  anfgeldat,  nnd  bedarf  keiner  erbeblichen  chemiaclmn 
Umwandlung,  nm  aaaimilirt  an  werden,  während  die  mehraten, 
▼egetabiliachen  Nahrnngeatoffe  erat  im  Dfinndarme  rerdant  werden, 
nnd  chemiache  Metamorphoaen  erlangen,  mfiaaen/* 

leb  atimme  im  Allgemeinen  der  obenerwilmten  Andcht  W e  n  d  t'  a 
bei ,  bin  indeaaen ,  geatütat  anf  meine  Br^hningen ,  der  Meinnng, 
daaa  atatt  der  ron  Wen  dt  empfohlenen  ana  Ochaenieiach  bereite- 
ten leichten  Fleiachbrihen ,  daa  rohe  Ochaenüeiach  Tom  beatm 
FÜet,  Ton  allem  Fette  befreit,  nnd  fein  an  Brei  geachabt,  wo- 
▼on  dem  entwdhnten  Kinde  in  24  Stunden  etwa  2  EariöM  foU, 
oder  nach  Beiinden  der  Umatimde,  in  4  MahlaeUen  getheitt,  go- 
reicht werden,  oder  die  nach  Liebig'a  Yoraehrifl  boroitoto 
Fleiachbrflhe ,  beide  rerbnnden  mit  Suppen  ana  goröateten  atirko- 
mehlhaltigen  Subatanaen ,  am  aweekmiaaigaten  anr  Emihmng  der 
entwöhnten  Kinder,  gana  beaondera  derjenigen,  welche  eine  Nei- 
gung snm  Durchfalle  haben,  benutat  werden  können. 

Ea  Iat  Brfahrungaaache,^  welche  Von  tieion  Aeraten  bealitigt 
wird,  daaa  daa  rohe  in  feinem  Breie  geachabte  Huakelüetach  dea 
Odiaena  in  paaaender  Quaatttit  mit  Zucker  beatreut  oder  ohne 
Zucker,  oder  auch  in  die  Suppe,  ana  atirkmehlhaltigen  SnbaUnson 
bereitet,  eingelegt,  daa  beate  Mittel  iat,  nm  die,  oft  ao  hartnack^ 
nnd  allen  Mitteln  wideratehende  Diarrhoen  ablactantinm ,  nnd  in 
Verbindung  mit  anderen  Mitteln,  die  Atrophia  infantum  an  hoiien. 
Wenn  nun  dieaea  dütetiache  Mittel,  wie  sahlreicho  Erfahrungen 
bewieaen  haben,  aogar  ron  don  DfgeaUoneorganen  dorfenigea  entr 


325 

vlkfttvn  Ifiider  gni  Tertrigeo  mid  raH««!  vird,  welche  (wie 
Wi  der  Diarrhoe)  ib  einer  Krankheit  lelden^,  hei  der  ein  krank* 
kaft  i^ereititer  ZoaUnd  der  Darmachleiahent  rorhanden  iat,  ao 
darf  Man  darava  doch  «rohl,  nach  BMinem  Dafirhalten,  den  Schlnaa 
Beben,  daaa  das  rehe  tn  feinem  Breie  geachäbte  Hnakelileiach  tob 
Ochsen  eich  auch  inr  Emihrnng  der  entwöhnten  Kindar,  naoM*!- 
lieh  der  achwicbtichen  und  lymphatiach  akrophol6aen  («ud.  leider 
gehört  ein  groaaer  Theil  der  entwöhnten  KlnAcr  In  dieae  Kate-» 
gorie)  eich  eigne*). 

Da  hei  der  jetst  gebrinchlichen  Emihrnngaarl  der  entwöhn« 
ten  Kinder  ao  leicht  Dttrchfall  entateht,  welcher,  wie  bekannt, 
itr  Geenndheit  deraalhen  ao  aehf  nachthetllg  iat,  ao  acheint  ea 
Mir,  daaa  durch  die  Ernihning  mit  rohem  tn  feinem  Breie  ge- 
•chabten  Ochaanfleiache ,  rerbanden  mit  Soppen  aoa  geröatetei 
•lirkmehlhaltigtn  Snhatanxen,  dieaer  dem  Gedeihen  der  entwöhn« 
tiD  Kinder  ao  groaaea  Schädlichkeit  rorgebeugt  werden  könne.  - 

Daa  rohe  Fleiach  iat  ein  Nahningaatoff',  welcher  den  weaant* 
liehen  Blvthaatandthetten  ähnlich  genng  iat,  um  atch  dnreh  die 
Verdaanng  im  dieaelben  nmanwandeln;  und  je  leichter  ein  Nah- 
rtagiatoif  in  den  Verdaumigaflftaaigkeiten  gelöat  werden  kann, 
(wie  dieaea  bei  dem  rohen  Fleiache  der  Fall  iat)  nm  ao  gröaaer 
iit  leine  Verdaulichkeit. 

Rawiti,  welcher  (wie  bereite  erwähnt)  die  Verändemngen 
■Btersidit  bat,  welche  die  Fermelemente  der  gebrinchlichen  Nah- 
ningimittel  anf  ihrem  Wege  durch  den  Darmkanal  erleiden,  ho'» 
richtet,  daaa  die  animaliachen  Nahmngaatoffe ,  roraugaweiae  die 
Maske Imaaae  wegen  ihrea  leichteren  Uebergangea  mit  dem 
hechatan  Grade  der  Aaaimilationafähigkeit  begabt  aei. 
IMe  glaichartigere  und  allgemeinere  Umwandlung  deraelben  be- 
wirke,   daaa  ihr  inditiduellea  formellea  Sein  in  der  Löanng  Uar» 


*)  Die  obenerwabnten  Erfahrungen  stimmen  mit  folgendem  physio- 
logischen Lehrsaue  Oberein. 

Um  IQ  bestimmen,  welches  Nahrnngsmittel  ein  vollkomroenea 
ond  zugleich  ein  leicht  verdauliches  ist,  muss  man  Folgendea 
erwägen:  Die  StolTe,  welche  der  Henseh  in  seiner  Nahrang 
erlialt,  sind  entweder  als  solche  in  dein  Blute  yorhanden,  wie 
im  Fleische,  oder  aber  sie  mOssen  eine  bestimmte  Reihe  von 
Veränderungen  erleiden,  wenn  sie  den  Blntbestandtheilen  ähn- 
lich werden  sollen,  wie  die  stArkmehlhaltigen »  und  die  Vage» 
tabilien.  Diese  Verwandlongen  erfolgen  nan  unter  dem  Einffusse 
des  VerdauuDgsprosesses,  dessen  Endresultat  eben  die  Bildung 
des  Bltttea  ans  den  Nahrnngsmitteln  ist. 
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l^f.  Br  bemerll,  i«t0  ans  den  Reraltaten  Miner  UalemichiB* 
gen  erglcbtlleh  sti,  dMs  animalische  Koft  Tor  dar  TegetabiB- 
aehen  (und  folglich  auch  der  ataAcmehllialtigeii) ,  den  Voniig 
leichler  Ldalicfakeit  und  leichter  Aaatmilattonekraft  habe;  ein  !!»• 
aland,  welcher  bei  der  Emihmiig  der  entvdhnieii  Kinder  aüt 
rahem  geachabitm  Fleiadie  sehr  au  beherelgea  isl. 

Haleaehott  sagt  in  der  Piijaiologla  der  Nahraagamitlel  in 
Beireff  der  Seatibdthetle  des  Ochacnflefaches  Eelgendea;  „Ite 
Fleisch  iat  bekanntlich  eine  morphologische  sehr  inaammengaaetala 
Snbalans,  indem  die  Hnskeln,  ansser  ihren  charakterialiachen  Ela- 
manlarformen ,  Narren,  Gefisae,  aogenanntea  Zeügeirebe,  Falt, 
Unt  md  aaageschwi taten  NlhmngMoff  enthalten/^' 

,, Wenden  wir  vna  also  in  den  Snbslanien,  die  das  Mnakal- 
flaiedi  der  Singeihtere  enthilt.  In. dem  Nabmnjj^loffk)  von  dam 
die  Hoakeln  durchiogeh  siniji  finden  sich,  rieben  IdaÜcKem  Biwaiaaa 
und  Feiten,  Kreatin,  Kreatinin,  Milchaimra,  Ineninaiof ey  phoa^har» 
aaiiraa  nuri  schwetelaaiiree  Natrans^Chiörnfftrinmy' tbratglici»  Chlor- 
kaliom/phoaphoraanres  'Kall,  phoapbaraama  KaUrwad-  phbsphor- 
aatire  Magnaaia,  sowie  iMhrere  in  faattrFomr  varkommande  Stoffe; 
dahin  gahötk  TOr  •Allem,  die  aiweiaaartiga  Sabalant  ^er.  etganl» 
liehen  Mnakelfes^rn.'^  .      .  .1     .    i.   ;   ..       ..  ... 

„In  den  Narren  kommt  die  eigentbfimKdie,  Mb  meckaiuaclia 
Varbindnng  von  Biweias  mH  Fett  Tor,  nnd  in  allen  dieaan  Stoffen 
treten  die  bekannten  Bestsndtheiia.  dea  Blntaa,  «welkem  «die  Hn»* 
ketfasem  ihre  Farbe  Terdanlcen/* 

Ana  dem  Obigen  Iat  eraichtlichi  daaa  daa  entwöhnte  Kind 
in  dem  rohen  OchsenmuskelüeiscHe  nicht  nnr  alle  wirkaamen  Be- 
atandtheile  desaelben  lArersehrt  erhalte ,  um  daraus  Bhit  nn4 
Ifalskaln  bilden  su  können»  sondern  dasa  lettterea,  In  dleoar  Form 
geriiicht«  anch  leicht  rerdanlich  und  aaaimifirbar  sei. 

In  Betreff  der  aus  stirkemehlhaltigen  Substanien  bereiteten 
Sappen  erlanbe  ich  mir»  nochmals  darauf  aufmerksam  «in  machen, 
eich  SU  dieaem  Endzwecke  nur  der  geröataten  atirkenfeUkaltigen 
Substanxen  an  bedienen,  weil  (wie  oben  erörtert  worden  iat)  in 
dem  geröateten  Stäck/emehle  di«  anasere  dftchto.  Hniloi-deaaelben, 
(welche,  sogar  in  siedend  heissrm  Wasser  gekocht,  nicht  IH  eine 
wirkliche  Auflösung  übergeht)  . —  durch,  die  •  BLöstong ,  loratört, 
nml  daa  Stirkemahl  In  Gummi  und  Dextrin  (auflöalidrea  StSrke- 
mehl)  Terwandelt  wird,  und  auf  diese  Weise  ffir  die  Digestions- 
orgsne  der  entwöhnten  Kinder  4igeaUbal  geworden  iat. 
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Aöch  m^Mun  die  Mfitler  aagewief«ii  werden,  die  aas  geröe te- 
tefe  etihtteaeblkallfgeA  Subeteiixeii  beteiteU«  Suppen  mit  Sorgfell 
ra  bereiten.  Dia  stirkemehlbaUige  SuMani  muee  nämlich  zu» 
Törderat  mit  kaltem  Waaaer  angerfihrt,  alsdann  die  Quantität  dee 
kechenden  Waaaeri  iQgegosaen,  und  unter  öfteremUmrühren 
btalinglieli  lange  gekocht  werden. 

Daa  Bweite  diitetlecbe  Mittel,  welches  ich  lur  Ernährung 
der  eiltw5hnlen  Kinder,  welche  Neigung  zum  Durchfalle  haben, 
wirkiSB  befuBden  habe,  itt  die,  nach  Li  eb i  g ' e  Vorschrift  bereitete, 
•ebr  leicht  Tordaniicbe  Flefsehbrfthe  mit  oder  ohne  stirkemefaibat* 
Hfc  SabftaOMn.  Letalere  wird  ans  klein  gehacktem  magerem 
lad  fettloaem  Ochaenfleiseke,  in  der  Art,  wie  man  Odtaenflelach  im 
WInte  lerhackl,  bereitet.  Man  nimmt  ein  Pfund  selelMs  Fleisch, 
nrmischl  ea  idt  der  gleichen  QuanadtSt  Waaaer  und  etwaa  Koch- 
Mb,  und  aetat  ea  übet  die  Feuer.  Man  liest  daaselbe  Vi  Stunde 
Madutch  mter  Üteirem  ^ufwallw  kochen,  und  seihet  alsdatfn  ^aa 
Gemisel  fcrdi  eine  Serylette.  Auf  dem  Ffltrum  bleiben  daa  Fett, 
dts' geraittene  ^Etweiss  und  der  Faseretoif  lueück,  und  dieee 
Fleischbrühe  enthilt  aladann  nur  die  riechenden  und  schmecken*» 
dta  Stoffe  dea  Flefaehe»,  daa  Kroatin,  daa  Kreatinin,  die.  Milch- 
sine,  faioniMiiro  nnd  die  Idelichen  anorganiachen  Stoih  dee 
Fleischea,  silao  Tonug«weiae  daa  Chlorkalium,  Chlomatriura,  phoa- 
phorMure  Natro»  etc. 

Ick  hnbe  im  J.  1849  in  Caaper*s  mediz.  WochensdiHft  einen 
Aafsata  über  die  Wirksamkeit  dieser,  von  Fett  und  geronnenem 
Biwelaee  befreiten  Fleiachbrfihe  bei  der  Dyspepsie  TerSffentlicht, 
and  bewiesen,  daae  dfeseibe  wegen  der  derin  enthaltenen  obener^ 
vthnten  Beatandtheile  und  wegen  der  leichten  Verdaulichkeit  sich 
fani  TonigUch  zur  Anwendung  bei  Verdauungsstdrungen  elgne^ 
ind  ich  habe  gefunden,  dasa  aolche  auch  zur.Ern&hrung  der  ent- 
wöhnten Kinder  eehr  zweckmiasig  benutzt  werden  könne,  leicht 
Terdanlich  und  aaaimilirbar  iat. 

Fir  die  nnbemHtelte  ?olksklaaae,  welche  eich  einer,  nach 
LIebIg'a  YorKhrift  bereiteten  HeischbrAhe  zur  Emifcrung  der 
entwöhnlen  Kinder  bedienen  will,  bemerke  ich,  daes  letztere  an 
Orten,  wo  Pferdefleiechichlaehtertien  erriditet  sind,  oben  so  gut  aus 
demPferdetelechewIe  aua  dem  Ochaenfleiacbe  hergestellt  werden  kann. 
Dieee  am  Fferdeleiach  bereitete  Liebig' sehe  Supps  mU 
gerösteten  atirkemehlhaltigen  Sübatanzen  eignet  sich  auch  zur 
Bmibnmg  akrophulöser  und  rhachitlacher  Kinder  anner  Leute. 
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Leichenbefunde  ans  dem  KinderiioBpitale  sn  Frank* 

fnrt  a.    M,,    von   Dr.   Friedrich   Stiebel  jno., 

Arzt  an  demselben. 

(S.  dieses  Journal  Band  XVI,  Mai  —  Juni  1851,  S.  364.) 

IL  Hirntuberkeln. 

Dai  Kapitel  toh  der  Hirlltaberkoloae  ist  noch  io  weit  tm 
•«Inem  AbscUotee  entfernt,  datt  Ich  ea  nicht  ffir  ancn|>rieaaUch 
halte^  ainife  Falle,  die  atch  im  Kinderbo^ltale  dargeboten  haben, 
hiennit  der  Oeffenilichkeit  in  übergeben. 

Idi  mnaa  Yon  Tornebereln  bekennen,  daaa  ich  nicht  gfamho, 
dieaelben  werden  ein  neues  Licht  auf  dieaen  ao  dnnkelen  Gegen* 
atand  werfen ,  bin  aber  der  Meinung ,  daas  nur  durch  Vergleichnng 
und  Sichtung  eines  mdglicbat  reichen  Materlales  etnt  endlicha 
Klarstellung  der  Symptome  und  deren  Verschiedenheit  je  nach 
dem  Sitae  und  der  Entwickeinng '  dee  Afterproduktea  enioit  wer^ 
den  kenn. 

Ich  habe  mich  bemüht,  nach  ifin  Yorliegenden  Tageaberkh- 
ten  die  Krankengeschichten  ausführlich  an  geben  $  denn  wenn 
auch  grosser  Werlh  in  der  Zahl  Yoa  Beobacbtongen  liegt,  ao  iat 
bei  einzelnen  genauen  Erzählungen  oft  einem  apatcren  Fomcher 
etwas  wichtig,  was  wir  selbst,  der  scheinbaren  Geringfügigkeit 
wegen,  gern  übergangen  hätten. 

Ich  hätte  aogar  Manches  der  Art  aua  der  Erinnerung  nach- 
geholt^ allein  ich  wollte  Dinge,  welche  mir  erst  später  aufge- 
fallen sind,  lieber  bei  künftigen  Fälien  in  Auaaicht  nehmen,  ab 
an  dem  einmal  Dastehenden  nachträglich  etwaa  modeln. 

Ich  gehe  aogiejch  zu  den  Fällen  über: 

Erster  Fall. 

G.  A.  Spengler  wurde  am  13.  Oktober  in  daa  Hoapitai 
aufgenommen.  Er  iat  SVj  Jahre  alt,  jeine  Eltern  und  Ge- 
achwiater  sind  gesund ,  er  selbst  aber  war  bia  -  zu  V«  Jah- 
ren ein  8chwäc>lichea  Kind,  aoll  apäter  an  Keuchhnaten  und 
Krämpfen  gelitten  haben,  doch  ist  über  die  Art  deraethan  inid 
die  Zeit  ihres  Auftretens  nichU  Beatimmtea  an  erfahren.  Der 
Grund  aeiner  jetzigen  Aufnahm«  iat  eine  heftige  Augenentzun- 
dung  und  ein  AuaacUag  im  Geeichte,  welche  beide  an  &  JNoTom- 
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btr  als  geheilt  aiiMaelien  .  waren.  An  dkiem  Tagt  U«gU  4er 
KnaW  mm  araUii  Male  dbar  Kopfireh  und  OhrenadimeruB  auf 
4er  UnkeB  Seite»  oime  ilaea  Im  4xeliorfaBge  irgemd  etweaAbiiai^- 
mes  tu  cnMeckea  geweaen  wire )  im  Sehlaft  aoU  er  oft  mit  de« 
ZÜiaen  knira^^eii.  WeiiB  dieKi^fibeiimerxeii  rorüber  waren,  fülilte 
atch  der  Knabe  den  feigeadeo  Tag  mUde  und  abgetpannt.  Die- 
aelbea  wiederholten  eicli  in  dieaem  Mi^nate  noch  xveimal,  kehrten 
aber  dann  nicht  wieder,  ae  daaa  er  em  21.  Januar  ala  geheilt 
estlaflaen  werden  kennte. 

Am  28.  Febmar  wnrde  der  Knabe  aber  wieder  in'a  Ho^ital 
gohracbl,  ala  an  epileptiaclien  Znfallen  leidend.  Das  Kind  iat 
achwicher  geworden ,  bat  am  linken  Oberachenkel  und  aqi  rechten 
Oberarme  unter  der  Hant  taabeneigroaae  Geaebwülate ,  die  nicht 
flaktairen,  Terachlebbar  und  durcbana.  nniichmerxhaft  aind.  Er  ee- 
hill  Ferram  jodat  cam  Sacchar.»  gr.  VI,  tiglich  iweioMiI  ein  Fairer. 
Am  ^  Min  erbricht  der  Knabe  alle  Speisen,  hat  NachmitUp 
etwaa  Fieber,  Diarrhoe.  Er. hebt  eich  dieaea  Leiden  nach  Infua. 
Calaa».  aromL  [e  g]]]  }t.  -^  Am  23»  Min  Iritl  wieder 
Diarriieo  aad  Leibachmfiaea  eins  •n^  25*  geringer  Decabitaa; 
dach  geht  dieaea  Unwohlaein  schnell  roröber« 

Am  4.  April  hatte  der  Kranke  mehrere  Anfllle,  die  aieh 
dahin  aaaaerteii,  daaa  er,  ruhig,  ohne  Bewnaslaein  dali^end,  die 
Aagea  Terdrehte  and  die  oberen  Extremitäten  krampfhaft  bewegte. 
Joder  Anfall  dauerte  10  Minuten.  Aach  aosaer  den  Anfällen  be- 
merkte man^  an  dem  Knaben  öfter  ein  Zittern  der  linken  oberofi 
Exiramität.  Da  diese  Anfälle  epilepUadier  Natur  lu  sein  achte- 
aea,  ao  warde  rarordaet  Flor.  Zinci  gr.Vt»  4mal  täglich.  Die  Aa- 
ÜUe  kehrten,  am  13.  29.  April,  am  7.  Mai  wieder.  Apfanga 
Jali  bekam  der  Knabe  ohne  äuaaere  Veranlaaanng  eine  Parotidear 
Geachwttlat ,  in  der  Mitte  deaaelben  Monatea  eine  Ophtheimie,  die 
aidi  nach  karser  Zelt  beaaertea  and  geheilt  waren. 

Am  Anfang  Oktober  bildete  eich  am  Oa  aacrum  eine  6e- 
achwalal,  ähnlich  denen,  die  daa  Kind  an  den  Extremitäten  hatte; 
aie  iat  nicht  achmerxhaft,  heisa,  wird  nach  and  nach  weich,  bie 
aio  am  13.  NpTcmJber  durch  eine  kleine  Oeffnang,  die  etwaa  er- 
weitert wird,  aiemliah  viel  gat  aaaaeheaden  Eiter  entleert.  Aaa- 
aardem  war  der  Geaundheitaiiuatand  dea  Knaben  befriedigend,  n^r 
litt  ar  Mute  Oktober  mehrmala  an  sehr  heftigem  Naaenblutea, 
mit  Toraaegehfnden  Kepfachmeraen. 

h  der  Mitte  dea  Dezembeca  begann  der  Knabe  fibet  aaasu- 
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lAeii,  fot  TordrieMlkh ,  apitbiwii,  wM  Mhwwhdrif.  Stfai  Ap- 
pHit  ist  tdileclit,  tr  khgte  Mer  hefti;«t  KopfMiMta,  4och  litt« 
«9fne  y«ntiD4Mkrtfte  gtt|'««€h  ffchfer  keste»  wie  friihtr.  G#* 
feil  Bade' de»  4l«Bittt- aber  Mhmen  di»<KrifU  iiteheftdf  ab,  -dar 
Ai^patlt  acliiriflrde^^  dieKopffchflianen  weritn  beUffar,  tfa  Schirar* 
Mrigkelt  bcdevlenlMr  wid  ar  stirbt  kamaHto  «b  1.  Januar. 

Laiehanbeicba«  18  Slandaa  aach  dam  Tade. 

Graste  Abnaganinf ;  rbadiitischa »  stark  gakiiniBita  üiitci^ 
scheDkeli  am  rechten  Oberarme  and  llnkan  Unterscbeakel  Untar* 
kanttvberkel,  am  Krenibeine  eine  gnt  ansachenda  AbaiassSfbvng, 
Tadtanlecka  am  Mcken;  ein  kleiner  Daenbitaa  am  linkaB  Ober* 
aehenkel. 

SihddedifthlV.  Die  Venen  auf 'der  ObarftlAe  daa  Ca* 
litriMs  sebr*  blutreich  ;'keilie  THIbvngen,  nach  GrilnÜattoDeii  «avff 
der  Arachnatdea.  — '  Bell*  HeransnehmeA''  dei '  C^kimes  ipringan 
ans  d«r  4.  HrmhöhU  in  <iinem  Strahle  etwa  9  Vaten  klarer  FMa- 
^Igkeit.  Ber'  rechte'  SeitenTentritel  ist  '^bchr  bedententf^  avaga* 
ÜMinti  nnl  mfist-Tan  rorlie  nach  hinten  &  ZoH{  di%ai  sind^-dia 
umgebenden  B9f atheile-*  in  Tarbe ,  Stmkfnr  und  Kanslstem  nor* 
mal.  Die  Hirnmassc  der  ganaen  rechten  Hemisphire  hat  In 
ihrer  grSssten  Stirke  die  Dicke  ron  ^/^  Zell.  Der  Ventri- 
cnlns  septl  petlvcidi  ron  Wasser  ausgedehnt.  Bbensa  rerhilt 
alch  die  Unke  Hirnhllfte,  nur  dass  hier  die  Hlmsubstani  nicht 
aa  stark  komprimirt  und  die  Seitenrentrikel  nicht  so  bedeutend 
ausgedehnt  sind.  Die  bei  den  Seitenrentrikal  enthalten  nach  unga* 
ftbr'3  Unsen  Wasser,  so  dass  also  die  ganse  Menge  der  in  den 
Hifnhdhlen  enthaltenen  PIfiasigkeit  etwa  ein  Pfund  beträgt« 

Der  Wurm  dea  kleinen  Gehirnes  und  die  Unke  Hemia^ire 
rind  normal.  '  Das'  Herausnehlnen  'der  i'echten  Hemiaphira  daa 
kleinen  Gdiirnes  koiintü  nui''mitBdire  des  likalpelle^  Statt  liabaii; 
die  Dura  mater 'war '  fest  'mit  dem  Kiiothen  einerseita  und  aalt 
der  Arachnofdea  andei^raeittf  ▼erwachseh',  so  daia*>Biiia  TMnnung 
der  Dnramater  t<m  der  Arachnöidea  uniHd^Hth  Vom  Knochen 
nur  mit  dem  Messer  statthaft  wart  Die  ganse  rechte  Hemiaphira 
ist  in  eine  homogene  kisetfftige  Haase  Terwandelt^-  ron  damaaK 
ben  Ansehen,  wie  diejenige,  die  man  oll  in  tuberkuMs  entarte- 
ten Bronchial-  und  Mesenterialdrilsen  findet.  Diese  Masse  gabt 
in  gleicher  Konsistens  ron  der  Peripherie  nach  dem  Centrum, 
so  dsss  nur  nach  dem  Wurme  su  eine  Spur  ron  nknanbstant 
nach  in  sehen  ist.    Ein  Uebergang  ron  der  tuberkull^en    in  die 
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gvMftfc  lanr  fand  Anrehiu  ^cht  SUfti,  soDdini  beid«  vartB 
firaig'  TOR  «inaadfr  abgifi^iiist« 

'.Bti«siii>öfa'l9.M  Die  Ihike  Ima||;a  ni*d«r  SpitidJtMt  Taür 
wAmmy  9hm  BtfoiMliiiUraM:' toVarkiildfl  enUrtet.  Bakb  Lnnfa« 
techan«  o«raial  thiie  S^wjr  tm  Knote«,    Hen  gesttad« 

BauehhoMe.  Leber  nomal,.  aber  .  fest  mit  dem  Perito«- 
aiatibenuf  der  Bavchdecken  Tirwacheen ,  der  Ueberstf^  der  Lev 
ber  mit  btriekonigroaaeii  Tuberkeln  ftbereiet.  Hill,  Nieren,  Paa^ 
beaa ,  Jlagon  und  Dannken«!  reUkemmen  namaU  Der  Perito« 
■iaiibenag  der  Gedirme  nnd«  der  Blaae  mit  kleines,  tbeBerefae 
Bit  ackvarma  Pigmente  übertogvnoa  Tnberktln  Mcrait;  in  der 
lllbr  dei*  Flcxora  iigmoMea  ein  gröaaerea  Konghimeret  in  Br* 
weidnng  ImgriffeRer  Tnberkbln.  ^      ' 

Wir  treffen  In  dieeem  Vallb  die  meiatea  SymptMne  Tereinlft» 
▼elcbe  Gehirntvberkeln  entweder  einieln  oder  Terachieden  koadii-^ 
■irt  berfonnrafen  pflegen.  Der  Kopfechmen ,  der  aich  nadi  An- 
gabe aller  Amtoren  4maonders  bei«  Taberkaloae^dea  kleinen  Ge«> 
bimee  faat  immer  leigt  (nach  Andral*)  vnter  28rrinen<lTmal) 
war  bicr  ImrtanaffiaeiehnalemMCIrade  roriianden.  >  Er%  ietgle  sich 
14  Monate  .Tordem  Tode r snnk  erainn  "Male  auf. der  ^Unken  SeitO) 
kam  in  mabeatinamten  Intenoallea  vieder  nndUnterlleaa  einUebel«- 
beinden,  daa  malet  einen  Tag.  anhielt ;. in. der  Zwiadienielt  irar 
4er  Kranke  Tollkommen  ,daT4)n  befreit  nnd  relalir  wohl.  Dioap 
Kopfacbmenen .  zeigten  aich  in  gröaeter  Heftigkeit  beim  Beginne 
der  Krankheit  nnd  gegen  dae  Ende  derselben ,  wo  aib  den  inter- 
■ittirendan  Charakter  verloren  nnd  mit  gleteher  Stirke  anda»* 
erlen. 

Daa  Symptom,  welches  nach  dem  Auftreten  der  Kopfaebilier« 
len  din  AnAnerkaamkeit  am  meisten  *  in  Ansprach  nahm;  waren 
HekoMbifiabhan  Aafille,  die  9  Monate  vor  dem  Tode  lomer* 
stan  IMe  bbobavbtet  wnrden. .  Ob  dibeelben  sdion  Mhcr  in  de^ 
selben  Aft'exlatiH  hatten,  konnte- ?on  den  Aagehdrigcn' nicht 
siabrt'werden/ ebensowenlg^'Yenan  die  Zeit  Ülree '  etaten  EradMi^ 
aefli;  Ach  toögan  dir.KIfiaq^fe,  an  denen  der  Knabe  vor  aeinem 
Binlrit^ijn'aBaapilalergeliMen«  haben  eoll^<in  die  Zabiqperiode  ge« 
fallen  nnd  Torflbergehend  gewesen  sein.  Die  Anfille,  welche  er 
in  lingeren  oder  kfirzeren  InterTsIlj»!),  im.  Hpapitale..bekaip,  halten 

*)  Krankheilea  der  BoryenbeeHe-m.  2f4>    ■   >-  '"  " 
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Bilt  epileptitcken  grosi«  Aahnlicbkeil;  Uonitche  Krimpfe  4er  «be* 
reo  Exlremititen  und  Verlast  du  BewuMtoeins ,  «in  Sjmptom, 
4i»  ebenfalle  nnter  den  Zeichen  der  Hirntaberkuloee  aageffihrt 
wird^  IH9  Zittern  der  Extremititea  ist  eine  bei  Tvberkdn  der 
Nerrenzentreo  nicht  seltene  Erteheinonf ,  die  freilich  euch  bei  Kr- 
ireichnog  ohne  Tuberkeln  TorkMinit.  So  gedenkt  ihrer  Mantb« 
9er  ia  mehreren  FiUen,  so  wieH«aner*)iuid  Willshire**). 
Dieser  Tremor  trtt  bei  vnierem  Kranken  nach  dem  ersten  konToi« 
firen  Anfalle  auf  nnddanertevon  der  Zeit  an  bis  an  seinem  Ende  fort 

Von  den  Sinneaorganen.  scheint  nur  daa  Gehör  befallen  ge- 
wesen au  eein«  Die  Pupillen  verhielten  sich  nermal;  es  warem 
keine^  abnormen  Verhiltniase  in  den  Hautnerren  Torhanden,  weder 
Hjperisthesie,  noch  Anistfaesie.  Die  Sdiwerhdri|^ait  trat  Im 
letaten  Monate  der  Krankheit  auf  utad  steigerte  sich  bis  aum 
Sdilnase,  wo  sie  mit  dem  Koma  lusammenftel. 

Paralytiache  Erscheinungen,  die  nach  Rllliet  und  Bar- 
th ea***)bd  Tuberkeln  des  kleinen  Gehirnes  so  hinig  sind,  wa- 
ren nicht  Torbanden. 

-^  Wenden  wir  uns  lu  dem  Resultale  der  LeidienMEhnng ,  •• 
inden  wir  bei  normaler  Arachnoidea  einen  bedeutenden  Waaeer- 
erguss,  der  aber  erst  sehr  kun  Tor  dem  Tode  lu  Stande  gekom- 
men au  sein  scheint.  Daffir  apricht  wenigstene  der  Dmatand, 
daas  die  Winde  der  so  bedeutend  ausgedehnten  Ventrikel  in  ih- 
rer Konsislena  nicht  yerindert,    nicht    erweicht  waren. 

Waa  daa  Tuberkel  aelbst  betrift,  so  war  es  fett  mit 
der  Hirnhsut  rerwachsen  und  scheint  fon  derselben  ausgegan- 
gen au  sein,  und  das  kleine  Gehirn  Tor  sich  her  gedringt 
SU  haben. 

Die  Gehirnsubslanz  war  In  der  Umgebung  dea  Tuberkels 
nicht  erweicht,  sondern  nur  durch  den  Druck  desselben  atro- 
phirt;  daher  auch  die  im  Verhiltniase  aur  Grösse  des  Aflerpro- 
duktes  geringen  Eracheinungea.  Auch  in  diesem  Falle  wie  so 
hiuflg,  entsprach  der  Sita  des  Tuberkels  dem  Orte,  an  dem 
Schmerz  empfunden  wurde,  nieht.  Auffallend  iat,  dass  bei  dem 
verbreiteten  Tuberkelptoaeas  die  Lungen  Ton  demselben  reracbont 


*)  Journal  fflr  Kinderkrankheten  XIII,  322. 
•*)  Ebenda«.  XXII,  209. 
**«)  Traft«  des  maladis  des  Snianto  IH,  560. 
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gtUiekea  dadL  —  Du  Aftfhngi  Min  iiaUffeliabte  Bi^cbon  und 
Aktrefidken ,  kalte  w«hl  Miocn  Grwid  im  dem  i«  dieser  Zeit  ge« 
Nkekeneft  Taberkelauebnielie  der  Ualerieibeerii^iie.  • 

Zweiter  Fall. 

Bmilie  Wiegtod,  ZVs  i»bre  alt,  dee  Kind  einer  an  Phthtaie 
palBennm  geetorbenen  Matter,  war  bei  der .  Geburt  kriftig 
rad  eatwiekdie  rick  g«t,  lernte  tu  IV4  J«kr  laufen,  umt 
vanieck  Anesege  der  Pfleger  bia  rer  3  Monaten  geennd.  Von 
ditier  Zelt  an  knetete  es,  wnrde  sckwidüick,  so  deee  ee 
■icbt  mekr  Ulfen  konnte.  Sie  bat  ein  anfgedtnsenee,  blei^ 
dies  Gesiebt,  dicken  Baack,  abgemagerte  Extt>eoiititea<  Der 
Thorax  ist  acbmal,  die  PerkaeaioA  beiderseits  etwas  matt,  mekr 
Bidi  oben.  Die  AuskoltetlM  ergibt  sekr  yerbrettelen  Hertscklag 
ttd  weekselnd»  Rssselgerluscke«  Verordne!  wurde  Fleiseknakrang 
ud  Palr.  Qo€lis.  gr.  ?,  Lim.  Mart.  grj  BweiaiSndUck.  Aasaer  don 
Besten  bemerkte  man  an  dem  Mkdcben  ein  loliee  Zittern  in  dei 
Hiaden,  namentlick  in  der  reckten,  weldiee  sick  steigert,  wenn 
M  in  Affekt  geritk 

Heck  14  tigigem  Aufentkalte.  im  Hoepitale  ist  das  Kind  am 
Körper  bedentend  ebgemagert ;  dee  Geslckt  ist  Toll ,  kat  aber  ei- 
nen stupiden  Ausdruck;  die  Haare  am  Hinterkopfe  geben  eus,  der 
Hasten  i^t  Tormekrt ,  Puls  156. 

Es  stirbt  am  atktiebnten  Tage  langsam  eiascklafeni  ebne 
verbergekeade  Konfulsionen.  Das  Zittern  der  oberen  Extreaütiten 
batte  bis  sum  letaten  Tsge  fortgedeuert. 

Leicbanbeeckau  17  Stunden  neck  dem  Tode. 

Keine  Todtenstarre.  D»  grosse  Fontanelle  in  der  GrSeee 
«iaer  Brbae  efen.  Beim  Darcksigen  des  Sckidels  entleeren  eiek 
aagefikr  1^/,  Unxen  einer  serdsblutigen  FUiesigkeit.  Die  Seiten» 
Tentrikel  sind  bedeutend  ausgedeiint^  die  Crcllsse  der  Aracbnoidea 
nüt  Blut  flkerfdilt*  Die  Subetans  des  grossen  Gekimes  ist  normal, 
ka  kldinen  Oekiroe  auf  der  linken  Seite  dee  oberen  Wurmee«  ae^ 
▼it  SB  der  bialteren  Seite  des  oberen  Lappei^s  beider  Hemispfairen 
^er  Bussgresse  Tuberkel,  die  von  der  Htmbaut  auagekead  sick 
n  die  Mitte  erstrecken  und  die  HimsiibsteDs  vor  ück  kerdrlngeü. 
Bie  Kensistena  and  das  Anseben  ist,  wie  dift  speckige  Tuberkel« 
«Mie,  die  man  In  entarteten  Bronckieldrfieen  flndet.  Sin  Ueber- 
K>ng  der  Tuberkeln  in  die  Gskirnsubstaaa  findet  überall  nickt 
Sicit,  aendern  es  aiad  dleaelben  sekarf  begrinxt« 
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Lumgw ,  Mit«  «I  ^wHililefeiiiMle  wM  4#r  ti$mtm  ctttftlif 
Ttnradueii,  dvcbjanAbdttrcli  müiiaifWtmtikkni  kivden  Taberkcli 
dnrchsettt.  —  fctbvwiiefiHMileiSetÜihnv^iNwMi  gciiuiA.  Dwcfc 
den  ganieii  Darm  -die  peripherischen  Drfiaen  tuberkiilös  inCItrirt 
und  erodirt,  beaauders  in  der  Gegend  der  Valimla  BanhinL 

Obwohl  vir  in  diaaa«  Falle  ian  $iU  der  Tnbeikeln»  via  bat 
ian  Torigaa,  Jm  kleincB  Gabhme  aeben,  ao  aind  daab  dia  Bradiai* 
anngen  dnrchava  ferachieden.  Wif  aahan  weder  KopfiMlunarMn» 
Boah  Konmblonen ,  aoadeoi  die'  einiigtn  atf  (Sahiinleideii  Ua* 
weiaanden  SympCotta  aind  der  Tiamor  der  abatan  Eilrenuaten  mmi 
der  theilnalnnlofla  «nd  atnpida  GaaichUaaadntck.  Aach  bat  diata« 
Kranken  war  dia  Tobarknlaaa  dea  kiainen  Gebirnea  nicht  nit 
paralytiachan  Erachainnngan  ▼erbsndan.  Freilich  waren  dia  Zei- 
chen der  Long entaberlnilaaa  Torstecheni  ganng,  nm  leichla  GeUi»- 
aynpCania  sn  Verdecken.  Dar  Ergnaa  in  dia  Ventrikal  iai  waU 
avch  mehr  eine  Folg«  der  diircil  daa  AHgaaainieidan  hadingtan 
Blntniachang,  ala  der  xiamlich  indifferenten  Kiaingahimtabarkaln.  — - 

Ich  laaaa  non  einiga  Krankengaachichten  folgon,  in  danan 
nichta  daa  Vorhandenaein  Ton  Aflergebtlden  im  Gehirne  TerriHb, 
trati  deaaen,  'daaar  diaaelben  in 'nicht  geringem  Grade  gefunden 
wurden. 

Dritter  Fall. 

Ntkolana  MCllar,  JiV,  J«hre  alt,  wird  am  3.  April  in  d«a 
Hoapital  anfganommen.  Seine  Hnttar  iat  dar  Lnnganachwindr 
ancht  erlegen. 

Ea  iat  ein  atraphiachaa  Kind  mit  altem  Geaicbta,  aUrk  anfga- 
Iriabenem  Laibe,  achmntdger  welker  lavt^  ^nlck  dk  Baadidecken 
dnvch  iiaaien  sidh  einafclnd  knaftigo  Anachvelihngan  dnrahllhl«.  — 
IWüUeiil,  150/ScUige.       t         ^  .      :      . 

i  ;i(Oidili:vFemi}adat..di  Onn  tdgMah)«  )  i    .   : 
.:i:r  Die  Schwidia  näMBtiBVf  daa.Kind;atirhl  nach  AXagaa^olma 
•aderatijttptoma,  ab  atwaa.H«alan,  ohaaKaarniaiaaaaaadTraBm«. 

IfOicheabaaehaa  20  Standen  nach  dam  Tode« 

Gehirn  ron  naimalar  Kanaiatans,  etwaa  miaaig  inilliiit;  in 
d«r  liakan  HirnhiMila  aiao  halbe  Unae,  in  dar  rechten  ein  Thoe«* 
Mffel  Flisaigkait*  An  dar  «nUren  SaiU  dar  reahtea  Hamiaphito 
dea  kleinen  Gahlmea  aitit,  mit  der  Arachnoidea  Tarwachaen  aad 
in  die  HlraaabaUaa  hiaainragand ,  ein  Tabeikcl  toa  der  Grftaaa 
aiaer  MiiakaUaaa.     Laagen  mit  Miüartabaifcaln  darchnatat,   dia 
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ImiAicIMMii  tattrUM/mtarMw  Dtr  gr0ue:Z.affta  AsrTliy- 
MVt  beiUht  aot  einem  waUnuMgiMeeii,  .dcoiUema.MB  eine« 
hnriABiigiMse»  TnbetkeL  Hen.jnooMl ,  efcea  jo  Leber,  MiU 
■ad  Riejrea*  ...      i  ;   ^  .     .    i»r'.     •  .1  - 

Die  HMenlirUldriwii  auid  ia.eiae  twfti'f'iiiiAe.freiM,  mit 
ttroMBi  6ewebe..dwr€hittgeBe  Taberkelmaee«  Tenriadelt. 
.   Damkttial.bhitleer  aormal»   . 

Vierter  Falb 

CkMltT  L5veiiakeui,  2V9  Jabir  all,  bat  am  13.  Mai,  ala 
ar  iB  daa  HaefiiUl  adCgenammem  waMe,.  feJgenda  Er«chai- 
B«iif#B  dar:  Er  laf  bawiiaatloa,  mki  halbgebracheaen  4«feB, 
kiUar  Ha«!,  ^ferdlbAes  Wangen  da.  Der  Liib  war  pappig  «nd 
aingasagfti,  der  Pala  klein  nttd-  iangeanL  Die  eberen  Extremititati 
«nrden  TaA  Seit  lu  Zail  TanlönTuUtifciMn Etschüttiinuigan  er^ 
grifan«  Den  lolgendcn  Tag.  niMk  tAppÜbäÜDn!  mehrerer  Siton« 
bMar  wnr  dar;PiBlf.etiraarnwhr.igtb#beni'die.PupUl^n  aber  gegen 
inaaeran  .licbtffria  TolUMmmtn^nnam^ndlieh,  wibrend  daa  Kind 
im  Uebrigen  gegen  iUMeve  EiAdfficke  reagirle.  Dieser  Zustand 
bliab.daiiaibe  bia  «nm  IT.,  üem  «arten  Jage..aeinea  Einirittea  in 
dna  Baapital,  iadem.nllgameiiie  KaBT«bü#nan  eintratany.antar  denen 
dar  Tod  eifalgte.  Stogasegana  Sri»ttdigiing/ui  beengten,  daaa  dar 
Knnke  fdibar  nie  krank  gaweaen  nnd  emt  aaH  klagen  leidend  aai» 

Lci«henbaa€hatt  19  Standen  nach  dem  Tode« 

Koina  Todtenatarre.  An  der  Baals  cerabrt  nnd  sirar  am 
Cyaemanerrornm  opticorum  nnd  weiter  nacb  kintan  dickea  grAn*- 
gefnrblea  tnbarknlfiaes  Exandat.  Die  SeitenfentHkal  eBorra  anage» 
dabnt,  8  Diven  Blfaaigkeil  enUmRand;  Fornix  nnd  Septum  pelln^ 
«Uun  rahmartiif  erwaieht.^  ~  Die  HirnMänie  waren' niebt  beae««* 
den  Unlreich.  An  der  linken  Hamispkirä  'dea  kleinen  Gekirieä, 
nndb  «nten  nnd  aukan  anieo  baknangraaaen  Tnberkelf  weichea,  von 
dar  Amckn0idaa  ansgekendy  die  HÜrfoobataEna  Verdrängt,  aber  intakt 
gniaaaen..kat4t!   ;.-..*..  *  i      ].-.       i'.^;     •{.   1... 

Longen  und  Hers  normal.  Der  Feritanlalfibersug  der  Lober 
md  dior-  deraelbon  eotaprechendeUeberiQg  dea  Zwerckfellee  Hl  orit 
einer  Monge  ..theilweise  erbsengroaeer..  Tnbarkot  bodeckt.  Dia 
Leberanhatoni«  seibat  tat  mit,.  Tuberkeln  von  kioiMrom  Uaifanga 
dmraiiaatxl.  Dieselben  sind  gelb ,  käsig,  etwaa  kart.  Bbanee  iat 
db  Mih  mit  Toberkeln  durchachoaaen,  dio  bosondera  an  dar  Oboi^ 
liehe   aehr  groas  sind..    Der  PeritonftalÜbei^og  on  der 
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itft  AormaK  —  6ekr6idrflt«D  uod  Damkanal  üöi  norntl,  ia  itm 
rachttn  Nierenbeckan  eUraa  Griea« 

lo  den  biaher  anikltaa  Filla»  war  dar  Sita  daa  Aflarpr«* 
daktaa  in  dem  kleinan  Gehirna;  ich  laaaa  imii  noch  aialfa  Kraa- 
kaagaaaliiclitaa  folgan,  wo  dar  Krankkeitaprosaaa  aidi  in  andera 
Partieen  dar  Cantralargana  fixirt  und  aban  ao  wantg  ErscbaiDvagaa 
irgend  einer  Art  tierrorgenifen  hatte,  ala  in  den  beiden  TaUtaD  Flllaiu 

Fünfter  Fall. 

Carl  Stroh  worda,   2  Jahre   alt,    an  12.  Min  hi  4aa  Ha- 

apital  aufgenommen.  Br  war  Ton  Gebart  an  ackwichlich  g^- 
iraaan^  kriakelte  aber  beaaadera  Yon  aeinem  drilten  Monate  aa. 
Ea  iai  ein  Kind  Ton  reiibarem  ärgerlichem  Temparaneate,  bimchar 
darahaichtiger  Havt,  groaaaa  blaaen  Aagen,  die  gegeawirtig  atwaa 
eatiAndet  aind«  Auf  dar  Itakan  Hinterbacke  eine  kleine  Yarhir* 
taag,  Toa  eiaem  Gaachwfire  xorftekgebiieben ;  an  dar  inaarea  Flldia 
dea  Obarachenkela  ein  liamlicb  groaaer  Abaieaa,  abfnao  ein  klalaa* 
rar  avf  dem  Ricken  daaaelbea;  atarka  eiterige  Abaoadaraag  aaa 
dam  iinkaa  Obre,  deaaea  Maaehel  gerdthat  iat. 

Er  aimmt  Calcaria  pho^horafa  mit  Eiaea  and  beftadat  aidi 
dabei  im  Gaaiaa  recht  wohl;  die  AboMaae  acbliaaaaa  aich,  am 
aaaea  Flata  la  machea ;  die  Otorrhoe  daaart  fort.  Im  Saptambar 
macht  er  daa  Kauchhaaten  durch,  ohne  daram  bedaataad  aaga* 
griifea  xu  werden;  im  Norember  bildet  aich  aia  Abaieaa  am 
Bllbogaa,  welcher  am  7.  Mirz  erdffaet*  eiae  Haaaa  Bitar  eatlaart. 
Pldtilieb  leigan  aich  am  16.  Mira  am  Paula  aad  an  den  Baiaaa 
aiaa  Meaga  voa  Geachwüren  in  der  Haut,  mit  rothea  Riadern, 
■iemlich  tiefem,  aiterigem  Grande,  meiat  ragelmiaaig  runder  Feiim 
foa  faat  ayphiiiliaabem  Aoaaahan.  Am^  folgeadaa  Tag«  iat  daa  4k- 
iiabt  gadunaea,  am  nichatea  Aaaaaraa  nad  Aacitea  aalgalralan« 
Sie  Geachwflc^  habea  achUchtea  Auaaehai  aad  Gemch.  Bin  8ar- 
•aparillaadekokt  mit  Baec»  Jaaiper.  iadera  den  Zuataad  aicht;  die 
Urinabaonderung  iat  aehr  gering;  kein  Eiweiaa  dabei  im  Haan«. 
Am  2a  Hin  wird  beim  Gebrauche  der  Squilh  (V«  Graa  atfind- 
Itcb)  die  Waaaeranaammlaag  geringer,  aber  aar  Turfibergahead. 
Die  Sümmang  dea  Kaaben  iat  reisbarer;  der  Pala  kieiaar,  die 
fickwicha  badaataader,  durch  Cbinagabrauch  aicht  gebeaaart. 

la  der  Mitte  dea  April  wird  daa  Kind  atilla,  thailnahmloaar, 
dar  Aacitea  dabei  geringer  und  der  Tod  erfolgte  ohae  beeoadere 
^ro^teme  am  21.  April. 
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L«iclieBit8chia  24  SMiiid#ii  Dach  dla  To4e. 

Wiitorige  IniUratioa  aater  der  Pie  natfr.  Tuberkvloaea 
Swidat  lia^  daa  Simii  loagitiidfM]!« ,  ebanao  an  der  Baal« 
iviKbeA  iem  Cliiuma« 

Ib  der  liftkeii  Hemiaplilre  deä  grosaen  Gehimea  nach  forae 
eiA  Tsbcrkel  ?afe  der  Grdaae  einer  atarken  Kirache  yoii  der  Arach- 
D«idea  anagehend;  die  Himanhatana  in  der  Umgebang  geamid« 

IhM  Tabarkel  aalhat  nach  avaaen  hart,  nach  innen  ein  er- 
vtichtcr  Kern.  Die  SetUnreBtrikal  anag edehnt,  ihre  Winde  erweicht 
Kleinaa  Gehirn  neraial,  Lnngen  geanad,  Ua  auf  einige  Adhiaione« 
linker  Seila,  wo  anch  die  Plenra  pnInMnalia  Terdickl  eracheinh 
Bw%  normal.  Leher  groaa,  Unlreich,  Harm  geaund.  Nieren 
hintreick,  In  der  ganten  mittleren  Schicht  die  TukiilavanhaMni  tci^ 
achwnnden. 

SecbaterFalL 

J.  W.  MiUer,  3^2  Jahr  alt,  wwde  von  dem  behandelnden 
Ante  am  12.  Oktober  mit  der  Diagnoae  Tnbe^cnloaia  pnimomiai 
in  daa  Hoapital  geachickt. 

Ba  iat  «in  sartgibanUa  Ktnd,* blond,  mit  ftlner  Hant;  die 
Bniat  linft  nach  oben  etwaa  apiti  lu,  die  SchnlterMftter  atehen 
Mfalfltomig  yor;  dio  Wirbalainio  iat  dnrch  AbaMgarnng  Toraprln-* 
gaadL  —  Pio  Perknaalon  anf  der  rechten  Seit«  normal,  daa  Allimen 
ebomao,  linka  der  Ferknaaionaton  beaondera  nach  oben  matt;  bron* 
dUnlea  Athmeh.^ 

Die  Kind  Uagt  Aber  heftige  Koplachmeraen  in  der  Stirae, 
hat  die  Nacht  niaht  geachlafan,  fortwährend  gejammert,  richte 
genoaaon«  Sa  bricht  wi^deiMt  bleiBe  Farthieen  Schkim.  Dalr 
Pnia  Iat  klein,  70  Schiige;  die  HantknhL  Wegen  dea  Kabrediena 
nnd  Hnateaa  wurde  gegeben:  Liquor  Ammon.  ania.  6  Tropfen 
atfindlidi. 

Am  13«  befindet  eich  da«  lind  noch  in  damaelben  Zoatanda; 
daa  Erbrechen  nnd  die  Kopfachmersen  dauern  fort;  die  Nacht  war 
namhig,  kein  Appetit,  Fula  96.  Ea  hat  badeuUaden  Dnrat,  am- 
piadlkken  Leib,  aeit  awel  Tagen  keine  Oeffnung.  <--  Am  Abend 
.  dieaea  Tagea  dauern  die  heftigen  Kopfachmenen  fort,  der  Knab« 
hat  iiidit«ehr  gebrochen  und  auf  ein  Kljatir  feate  Oelhung  gehabt. 

Dia  Nicht  auf  den  14.  war  aehr  unruhig;  derSeUaf  unter- 
bfftd«n,  auweilen  letehtea  Phantaairen.  Mo  Klagen  iber  heftigen 
Kofraohmats  worden  noch  atirker,  daa  Erbrochen  und  die  Bmpfind- 
xxiv»  laa».  22 
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liehkeit  de«  I«fib^  haktn  anfifdidfl.  Wlfd  in  Kind  jütfe  Mf- 
gsnoBineii  «nd  aii£  den  Arm  geseUl,  m>  Itet  ts  itm  K^ft  auf 
die  Seite  sinken,  bekemmi  Brechneigung  uid  Erbrechen  von  grfin- 
gefärbtem  Wasser  mit  untermischten  SchleimbaUfii ;  dit  FnpiUtii 
sind  dabei  normal;  die  Hand  des  Kindes  slütai  die  Stirn.  Die 
Aoskoltatiott  ergibt  rechts  hinten  starkea  brontUalea  Athaifjn; 
Pnls  klein,  81  Schläge,  der  Leib  weich. 

Die  heftigen  Kopfsohtoerien,  das  Erbrechen  beim  Aufrichten, 
der  kleine,  langsame  Puls,  der  pappige  Iietb  hssen  die  Diagncat 
mit  liemlicher  Sicherhidt  auf  Hydrocephalus  MStus  alt Ika.  Es 
wird,  deshalb  ein  Vesicana  anf  den  Kopf  gelegt. 

Am  15.  haben  die  Kopfschmerzen  nachgelassen;  das  Kind 
liegt  anf  dem  Rücken  mit  stark  nach  hinten  gebeugtem  Kapfo. 
Am  16.  derselbe  Znstand ;  bei  ruhiger  Lage  kein  Erbrechen,  Pda 
▼on  60  Schlägen,  leer.  Da  die  Blase  nicht  gesogen  hat,  wird 
eine  neue  gesetit,  und  da  am  18.  auch  diese  nicht  gewirkt  hat, 
ein  Plbster  toH  Uigu.  Tartari  atib.  «nd  Bmpl.  cUrln.  ana.  tnf 
diese  SteHe  gelegt  «^  Am  20»  hat  daasribe  itark  geaeffn,  der 
Zustand  des  Kindes  sich  aber  keinesweg.«i  gehsMcri;  ts  hal  gt- 
brechen,  so  oft  es  etwat  m  eich  genommen  hat;  der  Pals  Ist 
78.  ~  Am  22«  hat  daa  Kind  mehrmab  heftige  KanTtkio- 
loa,  das  Bewvsalailn,  das  bis  jetzt  nagaalort  geweaan  war, 
Ist  am  23.  Terschwundeii;  es  liegt  auf  dem  Ricken  mit  atacrrr 
Papille,  Pnls  80  Schlag«.  ^  Am  24.  hat  sich  der  hnU  gnn 
▼erändert,  er  ist  voll,  jagend,  160  Schläge,  das  Kind  Jiegt  anf 
dam  Rfleken,  die  linke  Gesichtshälfte  ancki  fortnrlhreftd ,  der 
reahte  Arm>  geahmt.  Die  Nigel  sind  blau,  wamer  Schweins  fibe« 
den  ganaen  Korper.  Beim  Aufheben  deSi  KopCea  fcrändam  alch 
a»  Ers€heinnngon  nicht. 

Der  Tod  erfolgte  am  Nachmittag  desselben  Tages. 

Leichenbeschau  26  Stunden  nach  dem  Tele. 

Keine  Todtenatarre;  todtenftecke  anf  der. hinteren  Seite  des 
K^e^  «nd  am  Leibe^ 

Im  groasen  Gehfame  die  Konaistena  normal,  eher  elwea  häf<« 
ter^  nicht  blutreich.  Die  Seitenventrlkel  sind  betriditlick  awage- 
dehnt,  enthalUn  farbkae  Flüssigkeit  in  mäaaiger  Menge»  die 
Winde  der  Ventrikel  uad  die  benachbarte  Hirnsnbstans  sind  wrich 
und  leicht  tu  Terwiachen«  An  der  unteren  Seite  der  Unteren 
rechten  Bemisphire  ein  haselnnssgrossea,  festes  Tnkerkelf  daa 
BWieshen  tUr  Aiachnetden  nnd  derfilrftsuhatani  gelag^  lai|  aae» 


«Mk  einige  kblQe  Tnberkel,  die  ebenUle  %tl  der  Spliui- 
weWiilMiil  MbitMn. 

Die  linke  Luoge  in  ihren  oberen  Leppen  dnrrheiii  mit  tn- 
bwtailNer  Hatte  intttrirt,  die  reelile  Lim^e  mit  Tuberkeln  durch* 
etflit,  an  ihrer  unteren  Spitze  eine  nnesgroeee  Kayerne.  Die 
Br^B^inldrneen  eind  bedenUnd  Tergf9eeert  und  iuberkuloe  in£l* 
trirt.    Hera  nnraial. 

Befinnende  Feitleher;  im  Netae  erbeeogrote  Tuberkel  ^  die 
Miia  mit  vielen  Tuberkeln  dnrebeetat.  Nieren  und  Darmkaaal 
•ind  geansd. 


Die  eaehf  Fäie,  die  vir  biaber  mitfetheilt  haben,  laaaen  eich 
In  Mialemtaehery  wenn  auch  nicht  in  ajmptomatiacher  Hineicht 
iiflaalMeiutellen.  Bei  aUen  waren  die  Tuberkeln  Ton  der  Arach- 
unldtn  nnegefanf#B,  fett  mil  dereelb^  rerklebt,  die  Hirnhani 
an  der  Stelle  ihtee  AnlUtaene  Terdiekl«  In  der  Umgebung  der 
Tnherkeln  war  die  Kimmaeee  nieht  erweicht,  nicht  yerindert, 
eendem  nur  Terdringl. 

Ke  Snbelam  %h  Cfehimaa  waf  oteht  in  den  Krankheitepro- 
aeia  mil  hineinftnegen,  hatte  dem  Depasitum  nicht  ale  Snbetrat 
gedle«!,  aesdern  wer  einfach  von  4em  fremden  Kdvper  yerdrliigt 
wntdeii.  Bei  dem  ernten  Falle ,  in  dem  die  tnbeifcnidee  M aeae 
eine  anbr  bedeutende  CMeee  4rrei<At  hatte,  war  «nr  ein  Schwuiid» 
niabt  aber  eina  Erweichung  nder  anneUlgf  VecindeniBir  '•'  Kleiii* 
gihifiiheiniephire  eingetreten« 

Widh  Tuberkeln  ton  aokher  GrSeee,  wie  die  beechriebeneai 
in  die  Hlrnanbetnffii  atlbat  eingebeltot  geveaen,  an  dirfta  kam 
na  hnnwaifein  aeia,  daee  dieeetten  bedentendere  Fn«ktienaetörna<r 
gMt  Tcranladet  bitten« 

Bei  dem  folgenden  Falle  wenigetcAa,  in  welchem  die  A«» 
lapai»  Tnbeflk^n  ?on  kieinenm  Dnrchmeaeer  geieigt  hat»  waiaB 
Ti^iilt^iaaHriüwig  giaaee  Stftrangen  lugegen« 


Siebenter  Fall 

Gnofg  Angdatain,  1  J«hr  3  Monntn  alt,  rieht  aue  vie  ete 
hnlbiiWigea  Kind*  Kr  kann  den  Kopf  ni^t  anfredit  kaltMi 
dttMibn  iat  gi#m,  tiafecUg,  die  Stirie  (Uch,  die  greeae  Fmh 
tanaHi  iil  v4t  äffen»  erhaben  «»d  faapaint»  der  Kep(  aeibat 

22» 
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issymmetirisidk  entwickelt,  redits  hinten,  und  linlf«  tbrne  ToHrti- 
tend;  die  Hantyenen  an  der  rechten  Seite  de#  Kopfee  stark  nnge^ 
schvellt. 

Die  Bewegungf  der  Glieder  ist  normal;  feie  aind  anf  Reba 
empfindlich.  Er  liegt  meist  mit  bMdsinnIgem  Aifidnicke  da,  die 
kleinen,  aber  Torstehenden,  blassblanen  Augen  nach  oben  gerich^ 
tet,  lacht  nie,  schreit  zuvcilen  grell  auf  ohne  Veranlassung,  he^ 
ruhigt  sich  aber  leicht  wieder.  Starke  Schwefsae,  gieriges  Essen, 
Abweichen  mit  Verstopfung  wechselnd;        •   - 

Zuweilen  zeigen  sich  eigenthfimltche  HustenanfUie,  die  an 
Laryngismus  stridulus  erinnern,  und  mit  den  bei  weichem  Hinter- 
kopfe Torkommenden  Aehnlichkeit  haben.  Dabei  schnaubt  er  hef- 
tig durch  die  Nase  und  kommt  leicht  hinter  den  Athem. 

Am  18.  August  ist  er  fieberig,  trinkt  rM^  bekMimt  seine 
Erstickung  drohenden  Hustenanfälle  hiufiger;  Haut  helaa  und 
trocken.  Am  folgenden  Tage  Ist  mit  dM  Ausbräche  der  MoitiU 
len  eine  heftige  Bronchcipnettmonie  auT  beiden  Seiten  aufgetreten, 
welcher  er  mit  grosser  Abmagerung  am  2T.  August  erliegl» 

Dem  Tode  gingen  klonische  Krämpfe  foraus. 

leichenbsschan  6  Stunden   nach  dem  Tode. 

Bei  ErölTnung  des  Schädels  flieset  Tiel  Serum  aus;  die  6e« 
him  drängt  sich  über  die  S^ädeldocke  vor,  ist  hypertrophisch. 

In  der  weissen  Substifnz  der  linken  Hemisphäre  finden  eici 
6  hanfkorngrosse ,  nicht  eingekapseile,  graugelbo  Tuberkeln,  üe 
sich  nur  durch  das  Gef«hl  Ton  der  HirnsubstaUi  unterscheiden 
lassen.  Die  mikroskopische  Untersuchung  ergibt  die  Elemente 
des  Tuberkels,  besonders  Tiele  rundifche  Kerne  In  die  Melekular- 
Inasse  eingestreut,  freies  Fett,  und  einvelne'K9rnerhaufen.  Der 
rechte  SeitenTentrlkel  ist  ausgedehnt  und  enthält  Flüssigkeit.  In 
beiden  Lungen  oben  starkes  Vesikularemphysem ,  rdthe  Hepältea» 
tlon,  atarke  Röthung  der  Bronchialschleimhaut,  lind  Anftllung 
der  Bronchien  mit  blntigschäumigcm  Sekrete.  Im  Herabeutel  eine 
Unze  Wasser,  Herz  normal.  Dermkanal,  Niere  un4  Mfii  nemiel) 
Leber  blutreich. 

Wir  sehen  also  in  diesem  Falle  bei  bedeutend  kleinerem  Af* 
terprodukte  einen  Tiel  grosseren  Einflass  auf  den  ganzen  Organia- 
mifs.  Die  körperliche  Ehtwirkelung  des  Kindes  ist  im  Ganzen 
sehr  zurfickgeblleben ,  seine  geistigen  Fahigketten  -^  gar  nicht 
entwickelt!  ^^f  Knabe  lacht  nie,  sondsm  liegt  malst  mit  hlU- 
ÜMiigem  Ausdrucke  de,  ebne  sich  init  Spielteng  au  »easkäfUgete, 
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MiMiM  umgi  «r  tu  mIbmi  nmgtfm.  Wirea  «eM  Hioitebtfu 
Mb.  M  eimtm  Brv«diieaeB  Torbnidea  f  «wvhBi  ••  itl  kein  Zw«* 
My  iäu  iBftMlten  Titl  bedoattadert  VeiiiidwniifiB  ib  der  jMy- 
cUnUb  Srkir«  ktrrorgeniivB  Ullca,  tle  hti  #iBMB  Kindt, 
m  ia  SBrmilia  die  gtittigeB  FsBlttieatB  Boch  aicht  schnf 
giBBf  «BlÜchrit  dad,  am  die  «kaenaea  Abweicbaag«!  kuad  la 
gebea« 

Hech  aia  eaderee  latereaie  bfotet  diteer  Fall  ^ekh  dem 
Mflftea  dar,  aiaKcfc  du  ieiriirte  Aaftnlea  der  Taberkel  im  Q§^ 
kfiae  ehaa  Tabeckufeee  imderer  Or^ae.  Nach  Maalhae'r*) 
keBMBt  dieaea  aater  32  Fillea  nar  ein  einiiges  Mal  Tor. 

Weaa  wir  Tnberkeln  ia  den  Oeatralorg^nea  dee  Nenreaa^r« 
•lema  aach  dam  Tode  antreffea,  eftae  ddee  dieeelbaa  4arcii  Sih 
Kheiaaagaa  Im  Laken  eich  kaad  gegeben,  nad  wir  aehea,  däaa 
jiceelkea  aieki  trweichi  warea,  die  IfimaBbataaa  ia  ihrer  Um- 
gibaagaidbtteeiBdart,  eaaagen.wir:  Tukeikal  im  fiahime  k5naea 
•bea  eekr  lange  beatdiea,  oiine  erkennbare  Sfaiptome  herfonai- 
kiagen  aad  ea  iai  wakreaialidi,  daae  aie  meiet  nar  im  Zaetaada 
ier  BrwaidiaBg  gegea  daa  NerreBayatem  reagiren  aad  daaa  erat 
darch  die  geeMrta  FaakHaa  der  Nerren  aal  ikren  (Uta  ackUeaeea 


Der  nan  folgende  Fall  aoU  aaa  aber  aach  dieeea  Troat  neh- 
Bien  aal  beweiaea,  daaa  erweicklo  Tnberkel,  die  ihre  Umgebung 
■H  ia  den  Erweiehnigeproaaaa  Uneingeaogea  haben,  ebenfalla 
ahne  IrMheiaaagea  irgend  eiaar  Art  bealehea  ftdanen. 

Achter  FalL 

Aagaata  Jahr,  2  Jahre  alt,  warda  am  25«  Oktober  in  daa 
ieapiUl  gebracht  Daa  Kind  aoll  wihrend  der  9  HonaU,  in 
denen  oa  gratillt  ward,  ToUkoBMaen  wohl  geweaen,  von  der  Zeit 
an  aber  lantakgefallan  eain,  beaoadera  in  der  lataten  Zeit,  wo 
ca  aafharte,  aa  laufen,  einen  aarfalleadcn  dicken  Leib  bekam, 
aaregalmiaaigaB  Appetit  aad  Oaiaang,  Aaaechllge  im  Geeichte 
aad.  am  Kdrpar. 

Ee  iat  eia  bleaaee  Kiad  out  etwaa  trflbea  Angea,  geduBad» 
aem  AntUtae,  trocheaeB  riaalgea  Lippea,  dickem,  trommelfömiigem 
Leibe,  der  ia  beidea  Hypooboadriea  weithin  malten  Ton  bietet 
Die  Beintfcea   afaid  dftan,  welk,  die  fiaat  achlaff,   aiaige  Haat- 


•)  «eUrakrankbeilca  der  Kinder  p.  280. 
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Uib«rk«lii  t«f  itm  Tf  Aten  ätm.  Bcr  P«b  M 
Kb  wurde  v^rorfaefc:  Syrap.  Feif.  jodat.  5)  md  -SjMp»  tim^.  H^ 
Mor^eiü  iwd  Abend»  1  Kaffeeldfftl  t«U.  Nteh  4M  Tägm,  wik- 
rend  weloiier  dtt  Kind  verdroMen  war,  tM  scbrief  iftar  «ti  im 
rfiiigen  Lippei  blutete,  lislte  itek  der  ZneliBd  in  nkhte  Ten* 
ladirt,  di  dnee  die  Itae  etvM  Mcmatös  wwdtn.  Da  seit  36 
Standen  keine  Oeffnnng  erfolgt  war,  worden  einige  Kaloneipid-* 
Ter  gegeben,  die  Oeffnnng  in  Wege  brachten,  ebne  anf  den  Zn- 
atond  einen  Einfline.  anetnflben.  In  degentbeila  waren  den  fei- 
genden Tag  die  Polsechlige  Temebrt,  die  tt^di  ofene  graain 
Fontenelle  pnlairte  heftig,  die  Lippen  waren  aebr  tea^ea,  binMea 
eft,  der  Dvrat  md  die  Unmhe  groaa,  Sehlaf  wenig,  Pia  Un- 
rnhe  nahm  in  der  nichaten  Nacht  in,  dabei  SenfaeD  «nd  Anf* 
achfecken  ans  dem  Schlafe.  (Verordnet:  Paly.  herk  Aigital.  gr.  ^/^y 
nnd  Cancer,  trit.  gr«  ^/g  H.  etfindlieh  ein  Pnht r.)  . 

Am  folgenden  Tag«,  dem  7*  nach  seiner  Anlnafcme  in  daa 
Haapilal,  ist  der  Pub  anf  80Schlftge  geaunkeni  dta  Kind  achüft 
fiel,  fihrt  aber  ana  dem  Schlafe  oft  auf,  trinkt  gern;  die  Augaa 
aind  im  Schlafe  halb  geöffnet  und  nach  oben  gekehrt;  di»  Pnpü^ 
la»  Ten  normaler  Weite;  keine  KoUTubionen,  anch  nicht  direkl 
▼er  dem  Tode,  der  in  der  Nacht  erfolgte.  Der  knn  vor  imm 
Tode  gelaasene  Urin  leigte  kein  Eiweiaa. 

Leiehenbeechau  13  Stunden  nach  dem  Tode« 

Keine  Todtenaterre ;  vtel  Todtenflecken;  —  Unter-  der  Kopf- 
achwarte nadi  hinten  etwas  gaHertartigea  Eiaudat«  nach  Tome  nähr 
Sterke  Hyperamie.  Grosae  Fontanelle  einen  Qoadratioll  weit  offen; 
Dura  mater  fest  amScbidel  anhingend.  Arachnoidea  atellweise  trflbe. 

Gelindes  Oedema  cerebri;  weltig  Wasser  in  den  Seitenren- 
trikeln,  kaum  ein  Theeldffel  toIL  Daa  gmsse  und  kleine  Gehirn 
normal,  nicht  sehr  blutreich,  aber  die  ganse  graue  Substeni  der 
Pons  Verolii  durch  einen  kielgen  in  der  Mitte  etwa«  erweichten 
Tuberkel  eraetet.  Die  denselben  umkleidende  Subatenx  der  Pona, 
deren  Dicke  nicht  gana  eine  Linie  betrug,  war  nach  innen  otwna 
erweicht  und  gelblich  gef&rbt.  Nicht  durchschniUeft  war  dar  A»* 
bück  der  Bricke  ein  durchaus  nomul^. 

Die  Thymua  ist  tubtrkulöe  entertet.  Im  oberen  Lappen  iler 
rechten  Lunge  linden  sich  einxelno  unerweichte  Tuberkoin,  rer- 
achiedene  lobulare  Pneumonieen  too  eehr  geringem  Umfaufo,  welche 
lotitere  aich  auch  in  der  linken  Lunge  finden.  Herx  gesund.  — - 
Leber  rergröeaert,  mit  Miliartuberkeln  durchilel.    Mila  Meutend 
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►:  Liug%  5''8''^  OffMe  BäIU  3^,  BUIe  IV^-^i 
MflUf,  aker  iMii  tabttk«»».  ~  üi^rcB  üotimI.  ^  Migeii 
wai  Durnktmal  geimid. 

In  iem  Usker  «iUlen  Fäko  ir«r  der  Sita  4er  Trtertd 
oilveder  die  flbaeiibstani  aUei«  otn  «eaelbea  iraim  ▼<»  den 
BkakimUm  augagangeii.  In  ^r  bm  folg fttda«  fikicUeiite  faa-^ 
lea  eich.  giMae  Ta&etielü  eowakl  im  der  Smketena  dea  groeaeii 
and  Ueinen  Gehiraee,  aU  auf  der  Oberflacba  deeselben,  auf  der 
veickea  ffinÜMiil  anbitaead. 

Neunter  Fall. 

Baima  Elaaaa^  2  Jahre  ait,  ward  am  11«  Fakaiiar  in  daa 
Heifilal  aHrganommen.  Sie  hat  Boek  fättf  Geachwiate^  welche 
dch  alle  aimer  hliheiiden  Geauadheit  erireneni  nch  beide  ElUm 
iiad  gaasnd.  Im  aiebentcn  Monate  der  Schwnngeiachaft  will  die 
Matter  etaan  gtaaaea  Schrecken  dadnrch  gehabt  haben,  dasa 
tfia  Kind  dia  Treppe  herabfiel.  Dae  Kind  war  edir  staA,  ala 
es  zir  Walt  kam  and  die  Ifatttar  will  in  den  eret^n  Wedien 
aicbia  Amffallendea.  an  demaelben  bemerkt  haben.  Sa  aaogte 
gat,  ohna  abiaaatsen.  Als  ea  Tier  Wochen  alt  war,  bekam  ea 
pletaÜch  nnter  dam  Trinken  i^acknagen,  wonach  ea  anchöpft 
eiaschÜef  «od  Csat  den  ganzen  Tag  schlauHnerte.  Schon  einige 
Zeil  Teahnr  ww  bemerkl  werden,  daaa  daa  Kind  nü  dem 
Kopfe  in  den  Kiaatn  bahre.  Dieaa.  Krimpfe  wiedeifcoUen  eich 
8  WaAen  lang  aehr  oft»  blieben  dann  aiia,  bie  ala  eich  vor 
2  MooalBB  wieder  leigben.  IMa  OdTnnng  aei  van  jahea  aehr 
tvige  gaireae«,  h«im  Sangen  Viel  Speichel  aoa  dem  Hunde  ge«- 


Der  Znatand  dea  Kindaa  bei  aehler  Aufnahme,  ist  folgender: 
9«r  Kopt  iat  im  Ganaen  mehr  hoch,  als  breit;  —  der  Hin- 
teifcepC  aehr  wenig  herrorragend,  keine  deutliche  Protuberantia 
eecipitalia  exieraa  su  fihlen;  daffir  swei  Tubera,  den  AnaUaen 
der  Maacali  birenterea  enteprechend.  Diese  Makeln  aelbst  sind 
lehr  alark  entwickelt  und  lasaen  awischen  sich  eine  tiefe  Grube, 
ia  deren  Grand  eich  der  Proceaeos  spinosus  Epiatrophei  fahlen 
liest  Die  starke  Eniwickelung  der  genannten  Muskeln,  eowia 
dar  haidan  IDL  aleniodeldomaatoidei  hat  Termalhlich  ihren  Grund 
ia  der  amagalndeo  Sdwere  and  angewöhnlichen  Kleinheit  dea 
Hinterkepfea  im  Verhiltsiaae  aam  Vorderkopfe,  indem  sie. sich  mehr 
iis  seaat  analTengen  mftaami,  de^  K<^  nach  hiataa  an  halten 
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Mi  M  iMlwtireft.  SUie  Uai#,  4ic  t»Ii  der  Witt'  de» 
dedpitia  bU  t«r  Spitie  des  RinaeB  (flogen  wM«  ist  tM  tltihr« 
«Is  beim  gesanden  Kinde  «nd  der  Winkel,  den  lie  lali  der  eeak« 
teehten  Aehse  der  Wirbekinle  nadit,  fiel  epitaer.  Ab  der  Stinio 
itl  der  ebere  TheU  firf  kerrecrageDder,  ah  die  Regie  anyraetU« 
lalii.  Bai  GeaickI  ket  eisen  Tiere^igea  Uaifaiig;  ee  «ttigdt 
ik»  an  Awdrack  and  Beveglidifceit,  die  Backen  kiageo  eckieff 
kwuiiter* 

Die  ICopffflaaaae  neck  Parckappe  »ind  folgende.: 

1)  CreraderDnrckmeaaer  (tob  der  GlabeÜa  lur  Pretu- 
beranlia  occipiUlie) SV«''' 

2)  QBeerdarckmesser    (dickt  Aber  der  OeffBBBf  des 
HeatBi  andtt^riBe  extemue^)  k      V^'* 

3)  Gonrbe  anl^re-poetdrieare  (Umfang  Ten  de^  filt- 


bella  tnr  Prolnb.  occip.) •    •    1®^/« 
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4)  Cenrbe  laldrale  (tob  der  Glabelle  lur  Protab.  ec- 
cip.  eettUch  gemeaeen)    ^     •    . 10'/^ 

5)  Courbe  aaUrieBre  (vem  Heat  aadit.  ext«  avol  aa* 

deren  über  die  Slirae) S«/«^' 

6)  Conrbe  pott^rteare   (tow  Heat.  Aadil.  zam  ande- 
ren Aber  daa  Hiaterkaapl)  ......    i    .      7^«^' 

7)  UmfaBg  des  Kepfee    . 16^' 

Die  KörperbewegQBgen    des  Rindes  sind   nairellkomBMB  BbI 

eigsndttaJidi.  Der  Ropf  klagt  meist  sBf  die  eine  öder  andere 
Seite  (Toraagsireise  anf  die  liake,  wie  es  sekeint)  «nd  «M  an- 
weilen  anf  eine  soaderbare  Art*  bin  nnd  kergeacklenderl«  Bei 
4en  OekrersBcken ,  die  nut  dem  Kinde  angeetdlt  wnrden,  fand 
aick  Tonugsweise  das  liake  Bein  aatkitig,  der  linke  Arm  Isl  ac* 
weilea  qiit  eingesogenem  Danmen  naek  ansSen  rerdrebt  Wird 
es  snf  deii  Boden  geseilt,  so  wirft  es  sick  sBf  den  Bandl  and 
rntsckt  dann  meist  anf  der  linken  Kdrperseile  rerwirte.  DieBa* 
tremiUten  sind  immer  eiekall  und  Man  gefärbt,  beeondera  die 
linke  Hand.  Dae  Rind  geifert  den  gansen  Tag;  NaeenfenAlig«- 
keit  and  Speickel  laafen  ab,  ebne  dass  aie  4as  Kind  akwiaakk 
Die  BewegBBgen  der  Aagen  aad  Papillen  bietea  aickts  Abaor- 
mes  dar. 

Das  ganse  Ansseken  des  Kindes  ist  blähend,  die  Emikraag 
gat,  die  aaterea  Extremitäten  im  VerkäitBisee  weaiger  stark.  Es 
^ässt  Kotk  BBd  Harn  nnwiHkftrllck  geken;  Hanger  «nd  D«nt 
iieigt  es  dardi  Weinen  an.    Das  gmne  Wesen  dtfr  Kleinen  kat 
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ehr«!  Stüm,  Vng^mtiB^UM.  Sie  Iidil  ab,  JiMwIm  nMhl 
lif  4iiia  oMl  wtu  ekM  frModkli«  MiiAf,  «diiUlali  4m  Kiqtf 
dam  lud  Mknwrt  wie  t iM  K«tse  «^«r  gluckert  mü  dftoi  ScUia^c* 
Sic  ipMi  ait  mtl  des  urier^ii  Undtrn«  ist  immir  fir  «ich.  Si« 
eifreift  ein  Spielx^ag  und  lisci  et  aclinell  wieder  faliren^  w  •# 
dutt  wieder  ivteitekiaM;  m»  etebi^sie  hat  keine  Vonteflung, 
vai  flie  Mit  diten  Seckca  anbiigiNi  aelU  .  Dm  Kind  hM  aiekt 
auf  seinen  Namen.  Sein  GeacliBiackaainn  iet  ausgebildet.  GewU^ 
I«  flauee  Alle« ,  aelbel-  Ae  .Snf  pe,  mH  Zucker  au  gelileeieni  wei- 
gert sie  sich,  die  Spilalkost  au  aebmen,  nimmt  die  Speisen  ai« 
Büt  dem  Life},  acAdera  leckt  aadi.,iaugt  sie  aus  den  Gefiasen 
kersus.  Ihr  GefftUsaiaa  fcheiat  nich*  sehr  i»t«nair  sa  eeia.  Sie 
Iwnmerl  oft  aut  der  Farce  and  dem  Hintarkopfe  i|i  einem  gewis- 
•ea  fikjtkmaa  aai  mit  aakher  Vehemeai  wJulaT  ^dae  hölaeraa 
StiUckea,  ia  dem  aia  eiUt,  iaaa  eia  aonaal  ofgaaisifliie  Kind 
Sdiiuan  iuaa^ra  aad  dea  Yersaah  aicht  lam  aweitea.Mali  wieder- 
iielea  wurde.  Die  Herxtöne  sind  lusammengezogen ,  über  die 
^se  Bfuet  Taitreitat. 

nachdem  aie  drei  Wochen  im  Ho^tale  augebracbt  hatta^ 
verde  sie  vom  Keuchhusten  befaUea«  Kimmt  Alaua,  wirft  bei 
jedem  lafalle  anffaliead  grosav  Partieoa  ScUeim  «us. 

April  25.:  Die  Stimmuag  dee  Kindea  Jet  eehr  wechaeladt 
Mi  tag4aiigo«  Sdureiea  uad  Weiaen,  bald'  freundliche«  Giinaen, 
beidea  ebne  aaehweiaharen  Gruad. 

Mai  2:  Sehr  eterker  Foetor  «rta;  aeit  einigen  Tagen  fceiae 
Oefauag.    Jkheam. 

Mai  21:  Hier  aad  da  echaiat  eia  OegeaaUad  ihre  AaC- 
aerksamkeit  lu  fesseln.  Zu  ihrea  Liebhabereiea  gehört  auch, 
acb  die  Strdmpfe  aasaUiichen  and  daran  au  saugen.  Ueberhaupt 
liebt  sie,  wollen^  Zeuge  In  den  Mund  xtt  stecken,  obwohl  si^ 
Ne%uag  hat.  Alles,  waa  ihr  yarkoaant,  Papier^  Holi,  Haare,  Le- 
der au  Tofechliagen. 

Juai  6.:  Heut«  in  der  Frühe  ateUten  aich  Krimpfe  eia, 
die  t/f  Stande  daaertea,  wobei  Schaum  Tor  dea  Mund  trat  £x* 
trenliiten,  Geeicht,  Augen  waren  in  lebhafter,  unordeatUcher 
Beveguag»  Zihaekaicaehen.  Eiaige  Staaden  lieu  sich  nichU 
Hehr  bemerken,  woraaa  auf  die  yoraaagagangeaen  Krämpfe  hatte 
geschlessea  werden  koaaen. 

Jaai  21:    Wieder  dXter  Veratopfaag  mit  üblem  Gerüche. 

Jual  27«:    Gegea  Morgen  bekaia  aie  Koafalsieaea,  und  als 
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Mmt  aillliliteB,  ßfüg  lie  in  in  AbOtatB  ttaBdeiiitiif  U«l  wi 
iAUcbstn  uwi  %n  inteen.  Mm  Wtimn  httl«/  «k  die  Amgm 
flo  krainpflMft  g«(icblo«Mii,  4iM  den  folgeniMi  Tag  fti|ffltalii»Ni 
In  der  dun  Orbicvlaris  p^lpetrammi  bedMkande»  Havl  tiBfatre- 
Ifn  af&l 

JFali  6.:  Sh  kanii,  wenn  man  sie  an  Mdeft  Hindaii  Ittrt, 
«kl  Midiin  gehen,  wenn  a«ßtt  noch  aelnr  «chwaBkend  «nd  «nge- 
acMeht.  - 

J«Ii  14.:  Maaernanibnicb,  Vrin  ^line  Stwefaa,  hnaCai  aeht 
kafUg,  Pub  120. 

Juli  16.:  IM«  AbaehUfthmg  begiMt,  aie  witd  in^  Frato 
geUsiatt;  auacer  dam  Hwaten  und  der  Veratopfting  gana  vaU* 

Attgnat  10.»  y«r  atn  paar  Tagen  anMndeta  aMi  die 
racble  luaaar*  (Hmiaadiel;  9§  konitttn  a«  gbiaher  Zeit  a«  Üb* 
kan  OkreV  ^^  den  SatteB  dea  Halaea  und  a«  KnkcD  Beine  Sitnr- 
pBaleln  kerren  Vererdnet:  Calomel  c.  flnlf.  aiir.  tn«  gr.  ^/f, 
▼ierfllal  taglieh. 

AugBat  14.:  Sie  beachiftigt  aich  atondealaBg  daarit,  die 
beideh^Zahnrettien  aneinander  an  teiben  und  ae-  eine  Arl  wieder- 
kittende  Bewegung  aaaaafllkreB. 

AngBat  15.:  Groppea  reB  Waaaarbliachan  avf  dem  liskcB 
Arme,  die  aivh  wH  einem  reiben  Hefe  nBigeben  Bnd  eitern. 

Attgeat  22«:  Die  Geaehwtre  dea  Verderamae  Bsd  dea  Üb- 
terechenkela  gehen  bia  auf  daa  Rele  llalpigfca,  babaB 
ipeekigen  Grund,  blaue,  acbtrf  abgeaebnitlefle,  Baregelmiaaig 
gezackte  Ränder,  bluten  Tiel.  Der  acblecbte  Charakter  der  Ge* 
aehwflre  scheint  mil  der«  blauen  und  kalten  Beschafenhett  der 
Eitremitlten  in  Beaug  au  atehen. 

September  10.:  Die  Geechwftre  brdeekan  aich  ndt  lachen 
Scherfen. 

Okteber  6.:  In  den  letzten  Wochen  acbeliit  ihre  gulatlga 
Ehtwiekelung  Fortschritte  gemacht  zu  haben;  aie  reicht  aufgefar» 
dert  die  Hand,  iat  lebhafter,  aufmerksamer.  Sie  hat  einen  be- 
stimmten Kreii  Yun  Angewehnheiten  und  Spielen ,  den  sie  nicht 
tberechreitet.  Duhin  gehört:  Freundliches  Grinsen  mit  der  lin* 
ken  Gcsichtsbilftc ,  wihrend  die  rechte  ganz  auadrihckslea  bleibt» 
eft  begleitet  von  einem  WinkeB  der  einen  oder  der  anderai  HuBd. 
Sie  leckt  sich  die  Binde  oder  beisst  hinein,  Bud  avhrell  daBB, 
wenn  aie  sich  wehe  gethan  hat;  aie  flhrt  langsam  und  zart  mit 
der  Handliche  ibar  ihre  KopAaare  hin,  aie  aangt  an  deBjStrta* 
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fkmy  kMUdt  mit  iem  K«|plb,  oiir  khiigl  flrfl  «Mi  HintMlNnirl» 
«I  die  Ldiii»  let  StvkUt,  wdrMf  91$  tiUt.  VMlilBdeit  mtm 
diete  LieUingtbeweg^ng  durch  Fastbalten  det  Kapfes ,  so  flftgt 
äe  mn  tv  tcknlen;  •{•  reitit  dl«  KUht  Mfeinasder.  Alle  diese 
MtBöver  vecheeln  lo  onanterbrochener  Reihenfolge,  und  die  Kind 
iü  mmt  f«Wg,  ^rtM  ei  icUift. 

NoTember  1.:  Schifft  Tie),  ^iehett  sUrfc,  will  dnrdiaw 
nichU  Fetlet  genieseen.    Dieses  dauert  einige  Tage. 

N  #  T  e  hl  b  e  r  25. :    Mitunter  Veratopfaog  und  Foifor  olris. 

Deitmber6.s'  Schreckliches  Geschrei  die  ganse  Nacht. 

Febraar  13.:  Unbedeutende  Fortschritte.  Sin  kann  jetik 
auf  der  Erde  sitsen,  ohne  umiufailen,  nnd  steht  aegar  aufrecht, 
wenn  sie  eich  anhielt. 

Hirt  27.:  Seit  einiger  Zeit  die  allen  Cebel,  Foetor  oris» 
Vcratepfung;  Weinen. 

April  5.:  Vor  dem  rechten  Ohre  ein  dunkelblanrother  Abs- 
leaa;  mehrere  oiTene  Geschiriire  am  Hintern. 

April  16«:  Absiesa.tn  der  Gegend  der  Pretub;  ncdpiti.)  fort* 
wihrende  Appetitloaigkeit »  starkes  Speicheln. 

April  2T.:    Ungeheilt  enllaesen,  aber  asbon  am 

August  1.  wieder  gebracht. 

Das  Kind  ist  jeHt  3V2  Jahre  alt,  fiel  griaser  und  magerer 
geworden ;  in  Gtinsen  kaum  mehr  lu  erkennen.  Auf  dem  Hiii^ 
teitopfe  ein  grosser  AbsaoM,  der  eich  tron  seibat  dftiel  und  eine 
Maeea  Eiter  und  iHut  entleerte.  Solche  Absaease  auf  dem  Kopfe 
felgtoll  nach  Auesage  der  Hutlw  einer  dem  anderen,  seitdem  dm 
Kind  wieder  lu  Sauae  war.  Binde  und  FQsse  hur  aeltweiae 
blau,  Puls  140,  klein,  spits.  Respiration  schnell,  mit  T^rfnn- 
gerler  Eispiralien.    Sehr  fiUe  Hantansdfhistung. 

Auf  US  t  2.!  Hat- des  Tegea  viermal  Oeibong  Ton  ganz  nor« 
meler  Beschaffenheit,  iest  Tiel,  Durst  sehr  gross,  Speichelii  we- 
niger nie  sonst.    Hustet  luweilen ,  Herssehlag  spondchidh 

August  3.:'  Wimmern  sehr  viet,  will  nicfate  eesen,  greift 
eefcr  häufig,  besonders  mit  der  liidien  Hand,  nach  dem  Hinter- 
kopCe.  In^iration  In  awel  Akitse  getheilt,  stellt  mit  der  Sispi-* 
ratfon  folgenden  RhjUifflue  dar:  w  >^  —  (Zeichen  beginnender 
LungenpMhise?).  Uitn  wetos,  trüb,  bleibt  so  beim  Koehen,  fibel- 
riedheiid,  alkalie«h. 

August  IOl:  Die  Kraft«  nehmen  ab;  will  gar  nichts  ge« 
nieeeen^   4^5  Mul  tigHlh  fturckftN»  Hurten;  ^  Abende  und 
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lbrg«toi  ^  Uffin  taik»)g»lb,  üit  AOinm  ttiUfe  g4«Al  vM 
et  frÜB,  4aBa  roth,  «h  wess  GiUt«ftrMoff  4arhi  vire;  gt* 
ifMl  nldit. 

Asgsfl  13«:  Alk«  k«n,  DUiriMo,  aimml  nichto  ab  lUIck; 
ielir  ukw$A^ 

Asgutt  14.:  MackU  noch  «ittige  schmn  rii^ali#M«| 
vaM  db  ExtremitiUB ,  aof  4ra«A  ab  aidil  lag«  kaaTabfrbdi 
bewegt  vardea«    l'od^ 

.   Leicheiibeachiii  9^2  SUaden  naeh   den  Tada. 

Todteaibekea  aaf  dem  Raekaa,  keaondei»  an  der  radiUii 
Balle,  Oaden  der  Hiiide.    Keine  TodteiMtarre^ 

KapfaMaeac: 


1)  Gerader  Dilrchmeuer 

SV/' 

4V/' 

3)  Cowbe  mtir.-potUt. 

IIV4" 

4)  CiHM»e  hUttU 

nt»/«" 

5)  Cowbe  inUriaire 

8«/// 

6)  CMri»  foHMenr« 

8V4" 

7)  Umfang  dee  Kepfea 

nv." 

Db  Zimakme  dee  Sckideb  ket  abo  kaaptiiekUck  in  der  bia* 
teren  Krflmmang  eUttgefaadeii. 

Kapfkavt  eekr  dflnBi .  gangriadeer  Abaaaaa  aaf  dam  Hinter* 
banplebabie  noter  der  Gabai  deaeea  Umgegead  Teaib  iajiabi  bl« 
9aa  Periost  an  dieeer  Skelb  eekr  trerdAnnt,  ftberall  mit  dem  Kna- 
cken aar  eekr  bee  Terbaadea,  bickt  abiaibkea.  Die  Piatab. 
acaip.  eit  feUt  gana ,  dagegen  sind  db  Tabera  accipitaUa  aakr 
elark,  .faat  bleelg  entlriekelt.  Die  Mm.  ,temparalee  aekr  atra- 
pkbck. 

Gewicbt  der  reebtea  ^Heoucpbflre  dee.  grossen  Gekirnes  .9^/4 
UnaeUi  der  linken  10^/,  Unken ,  dee  Meines  Gekirnea  4  Unaen. 
An  dem  Gekirne  sind  la  bemerken :  Oberflftcklicke,  ran  der  Arack- 
noldea  aaagekende  Tuberkeln:  Im  TOrderen  Labas  der  Unken  Ha* 
mispkire  aad  im  aiittbren  Labaa  deraelbea  aaf  der  oberen  Flicke, 
eia  sokker  am  Torderen  L^baa  aa  der  Beab»  Aaf  der  oberen 
Flifke  der  reckten  Hemiapkire  beeilst  jeder  der  3  Lobi  ein  Ta- 
berkel,  aaseerdem  viele  kbine;  ebenso  üin  groaaea  aaf  dem  kbi- 
aen  Gekirne  an  der  Basis  der  reckten  Hearispbare^  Im  Inaerea 
des  Gebirnes  finden  sieb  in  der  linken  Hembpkfee  3  groese  Ta* 
berfceltt,  die  im  Kerne  erweickt  sind;  Jn  der  f eckten  Hemiapkire 
eekr  Tiefe  kleine  aad  eia  grosaea.Taberkely  eia  amskataiieagroa* 


m 

H9  Titeikd  M  Corpiif  MrfitMi.  Dt»  ViiifriM  tlwte  inrtirtfl^ 
itrea  GfflM«  tUrk  angeflllh  li  l«r  Ifftbft  H«ailipbl^  det 
MeiBen  Gehirn^B  iwei  Tolerkdln  ^  dertn  eine*  tfe  Qtgnki  def 
Corpus  ciliare  efimifliiiit,  der  aflfdere  ittehr  nach  avatan -Migl;  f« 
der  rechten  Hemisphire  ebenfalla  awei  bohnengroaae  Tuberikeln.  -^ 
Sehr  etarke  GefiaainjehUon  der  Meningen;  an  Tmchiedenea  Stel- 
len, nanentllch  am  ChHiama,  tniiwftnldaea  Eiendat. 

Wenn  man  die  Schidelbasia  r^n  innen  hetracklel,  §•  trill 
rine  efigenlhüailiehe  Fennation  in'aAoge;  der  OtiTdt  Blnmtonbadiii 
•ngemeHa  atell  abfallend  in  daa  Bfnierhauptaloch;  die  Gntbe  ffir 
daa  klein»  tSehim  sehr  tief;  die  Bare  petroaa  ebenfäH«  eehr  ateil 
•bechüflsig. 

••dentende  Adhieiönen  der  rechten  Lvnge;  dieaeile,  irie  di« 
linke,  nül  nniiUigen  kmden  MMiartnberkein  dnrdiaetst.  Tnber^ 
kein  nnf  der  Plenra  and  beiden  Uebenflgen  des  Diaphiaginn» 
Thfnmi  tnberknMe  nul  haiktgen  Ablagehingen ,  Herk  geetnl; 

Daa  Meaenlerittm  telter  Tuberkeln,  der  Vebenng  dea  DAnii« 
dmaea  n  elirfgen  Stellen  tnbeAalda;  Miti  eberilichlleh  tnberkn^ 
IIa;  Heaenteakldrieen  in  der  Mhe  deraelben  ebenfalla  mit  Plg^ 
ttentnfclagemngen. 

Rieren  ndrmal;  in  den  Eiereldcken  Tuberkeln,  ebenae  in  dett 
Ugg.  nteri  latia. 


DIeaer  Fall  selgt  eine  gant  andere  Symptemenrelke,  ata  df# 
?erhergehenden.  Den  incaeren  Bracbeinnngen  nach  gehörte  daä 
Kind  I«  den  Krelinen;  die  anatomiache  llraache  der  Krankheit 
anditen  wir  im  Leben  in  nichts  Anderem,  ala  in  der  abnormen 
Bildnng  dea  Hinterhauptes,  Ton  der  wir  auf  sweierlei  Zustinde 
des  Gehirnes  sn  scbHeaaen  berechtigt  waren:  entweder  Gehim- 
trmalli  der  hinteren  Lappen,  entaprechend  4er  geringen  AnaMI- 
dnnf  dea  Schidels  in  der  entsprechenden  Partie,  oder  bei  An- 
nnbmo  eines  normalen  Gohlnies  Kompression  deaselben  dnrch  den 
sn  kleinen  Schidel.  Nan  bemeriit  freiiilrh  Guggenbühl«), 
dnss  fcolnesweges  immer  ein  kenstantea  Verhiltniss  swiachen  den 
KnpÜBisssen  nnd  der  geistigtin  Thillgkeit  sich  heraiastellt,  dsss 
man  BUdainnige  mit  gntgebildrten  Köpfen,  dagegen  rerachebens 
Küpfe  mit  entwickelter  Intclligeni  sieht,   nni  wir  können  dieses 


*)  Die  Kretineosaetah  ant  dem  Abendberge.    Bern  1853  p.  73. 
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»v  ab  ToHlfpMitf  jMfCfiiulM  aniifkfliMi,  iaAm  wir  im  Htapitok 
bri  Mbr  tM«»  febirpgf§tln49n  Kin4arn  dip  anndarbwalea  u4 
Mch  aUea  &iditiiiig#D  TeraeboitM  und  bapcbriiiKl«  Köpfe  g»* 
afhfii  «sd  ganifSieii  haban«  aSne  Ecfafaruiig^  dia  aack  naaar  in 
Be%»g  wi  SchUelbildvDg  s$  erfahrener  Kollege  Lnci.bei  Qalar- 
atoehuigen  ia  der  KleinkJAderacb^le  beaitligt  haU  Da  wir  alaa 
bei  der  Leicbeaöflooiig  ao  aageofilliga-.  Aflerpr4Mli|fcte  finde« ,  a# 
jitanen  wir  nicbt  umlinf  dieee  ala  Krankbattaoraadia  anaiiiiehneB3 
um  80  mebr^  alt  eich  im  Verlaufe  dea  Laidana  and  tiaU  deauel- 
ben  der  Schldel  ia  aeiner  TerknramerlatenParlieaaagedebat  balle. 

Daaa  die  TQberkelbildang  fibrigena  adiQn  lange,  ▼ialleidit 
achon  aeik  der  vierten  Woche  nach  der  Gebart,  wo  die  arstta 
Gehimerachaiaaagen  aaftrataa,  anfing«  Uaii  aich  aaa  de»  Er* 
weiehnngaiaalaiiia  acblieaaen,  in  dem  aifh  einige  dtraalben  be- 
fanden. 

fmm  $cMaaae  erlaabe  ieb  mir  einen  Fall  aasafabren,  wal- 
diar.  ffir  ein  HifalaterlLel  geballen  and  df mgemiaa  bebandall  war- 
daa«  and  bei  walfham  TöHige  Heilaag  eiageleelan  iaU  kb  waiM 
redll  gak^  dami  ieh  dadarcb  mit  den  grtotaa  Aataaltitaa  ip 
Felde  der  Kinderlirankbeiten  in  Konlikt  geralba*),  wiU  aber 
trala  deaaan  den  Fall,  wie  er  aieb  daiyabalen,  der  Bearlbtilang 
▼orlegea^ 

Sollte  ea  da«  Schickaal  wollen ,  daaa  der  Knabe  epHer  den* 
noch  der  Obduktion  anheimfällt,  so  werde  ich  natflrlich  den  acbal- 
dSgen  Bewaia,  oder  daa  Geatiadniaa  der  irrigea  lUegaana  nach- 
liefern. 


Zehnter  Fall. 

Georg  Scbwcitaer,  Kind  einer  gaaaadea  Maller^  eiaea 
üliwiiblMMa  Vatera,  war  bia  aa  IV3  Jabrea  faUkanaaai  ft» 
aaad.  In .  di# Bern  Alter  kam  er  i»rat  wegen  aiaea  wabrachain-* 
Ucb  lOTbiliUacben  Aaaachlagaa  aamaatüch  an  den  Hindea  and 
Ffiaeea,  apiter  am  P^pntiam  and  ?eracbl?deiiaa  StaHea  4ea  K«r* 
para,  ia'a  Hoapiiel.  We  aagamaiae  HafflaieUgMit  daa  GiaalfccaBta 
ani  der  daraaf  folgende  Keacbbaatea  und  alwophaUao  Aafiimal 


•)  RHU  et  and  B^irlbe«  t.  B.  »«gen:    l,a  mniatiie  se  tenmine 
"  touJ9ur§  pnr  la  mort;  du  moun  nom  ne^  coNHaiMaous  dmHM 
U  Mcimce  (fSfCüH  e^0mpU  Aien  mi$ka4  dt  guMa^my 
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liiüeii  fkn  Vit  JlhN  im  Jbmm  Tcnreaki»  ftifh  deren 
T«riA«f0  «r  bittend  vnd  gwiod  esIlMMn  wvde« 

Zv«i  Jahre  spater,  Im  Juli  1851,  vnrde  der  Knthe  w»d«r 
air^eMMMn.  Er  ist  ?«d  sarler  Hautfarbe,  lidlUanen  Anffn^ 
bkndsBi  Haare,  feineai  Kiiodietibaue. 

Per  Crrand  seiner  Asfnahme  ist  eine  Gcschvnlst  des  Itiikea 
Hodens,  derselbe  bat  die  GrQsse  «iims  kleinen  Httne^ies,  ist 
aash  bintMi  .nd  «nlen  slelBhari«  in  der  HUie  eliras  wcfcber; 
naeh  oben  in  eine  harte  Spitse  anelanfend. 

Wegen  4er  frnber  bestandenen  Syphilis  wnrde  Ktleaiel  gr.  '7^« 
stindlidi,  Terardnet  aut  einem  Decoet.  rad.  Sereepari|lae  nnd  daarit 
kenaeqnent  5  Wachen  fertgef ehren,  bis  eich  Merknrlslsittigant 
dnrdi  acUachten  Geraeh  und  ein  Gaaehw^r  an  drt  ZnngenspiUa 
in  erkennan  gab*  Die  Gesfhwnht  ist  rial  weisher  geprerdea,  an 
Griaae  aber  nach  £eaelbe. 

Anaaer  in  der  Hade^getchrnlat  «eigte  sieh  jettt  Im  feigen- 
den  Jahre,  das  U  im  HospiUle  snbfMhte,  die  Sirophelkrankheit. 
in  »annigfedian  Farmen,  BenUiibarkeln  am  Arme,  am  BaAeff 
Periaalitit  am  Oberarme  mil  dsrenf  (aigenden  langweilifen  Abs<> 
aaaaan« 

Ab  15.  SepUmber  lfiS2  findet  sich  in  seiner  Krankenge^ 
sehickle  Falgendaa  atfgeieiehnet:  Wihrend  das  AHgeaMinbaiiH 
den  Scbveltser's  in  der  lelxien  Zeit  fortwährend  gnl  ist,  dia  Ana« 
vnaden  sieh  greaeleniheile  gtsehlouen  haben,  sind  leil  einigen 
Tegel!  bennrahigende  Symptome  anfgelreten,  die  den  Verdachl 
anC  Himtiiberknioee  erveeken.  Er  seil  pldtxlich  Sehwindel  be- 
baaumen,  90  dass  er  sich  anhalten  ams,  dabei  die  reebte  Ur^ 
per-  nnd  Geeichtehdlfte  Ton  Znchnngen  befaUen.  IHe  AnflUa 
seilen  2—3  Mal  des  Tages  kommen.  . 

Nachdem  dieselben  8  Tage  angedauert,  und  Tag  ode^  Nacht 
in  derselben  Banfigkeil  nnd  Stärke  aagebalUn,  halte  ich  snm 
etnlen  Male  Gelegenheit,  einen  eekhen  Anfall  an  aehen,  der  eieh 
ha  felgender  Weise  ioaaerte :  9er  Knabe  tanmelt,  aein  Geeicht 
rMhal  sich;  die  Angen  werden  gltnsend,  er  sneht  steh  ananhat« 
len,  iilil  aber  liin,  elehft  etarr  Tor  eich  hin,  ohne  die  Angen  an 
verdrehen.  Bar  linke  Arm  and  rechte  Fase  werden  Ten  Znvknn- 
gen  befaUen,  die  Oenamn  niehi  dAbei  eingeschlegen»  Nash  dam 
Anfalle  elebl  er  gleich  anf»  tanmeH  ein  wenig,  kehrt  aber  ee« 
giaieh  liehalnd  an  aetam  Spialaange  antf  cki  ab  eb  nishto  Terge« 
fallen  ssL 
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V<ni  Äer  Attfidil  «iwgvhenl,  «t  ImIi«  sieb  liel  itm  fllroph«- 
löten  Kiuben  eine  HlrnUberktlose  entwick^t,  wird  «ine  irier- 
vdchmtliclie  Jodkur  tfutemoiiineo«  Oieaet  Mittel  fukrte  tker 
d«reiitfur  ni  keinem  {^nstigfi^n  Resoltate,  im  Ctgenlheile  kamen 
die  Anfille  immer  hiufiger,  6 --8  Mit  dee  Tagea  und  in  der 
Nacht.  Sein  Allgemeinbefinden'  leidet  nicht  im- geringsten  darnn- 
fer;  die  skrophulöien  Gesehvfire  aehlteeaen  aich. 

Dnreh  die  ErfetgloeigkeSt  der  Jodknr  heattmmti  gaben  wii> 
dem  Kranken  eine  Zeit  lang  Antiepilepttca  (Ariemiala,  flor.  ZlMi, 
Ferr.  carbonicnm,  Araenik),  eher  andi  dadurch  varde  keine  Bea* 
aening  ersiett,  aondem  ea  trat  im  G^gentbette  elh  Symptom  auf, 
dif  die  frühere  Aneioht  Ton  der  Himtoherkaloae  trieder  heCeatl^tc, 
nimlich  eine  Pareae  des  linken  Betnea«  Ber  Knabe  llaat  daaaelbe 
heim  CMiefi  oachachleifen)  no  daaa  er  einen  hinkondtii  Gang  he* 
kommt  Dabei  davern  die  Anfille  fort,  dair  AMganmiabef »den 
aehr  gnt.  Nun  erhMt  er  Syrap.  Ferr,  jodat«  in  ateigendor  Doae. 
Anfange  Juni  klagte  er  über  heftige  Kopfachmtnen,  liehetl; 
alarke  Kongeationen  nach  dem  Kopfo.  Anf  ejnigo  Btalegel  ver- 
ailiwittden  dleae  Eracheinnngeit.  Vüenehn  Tage  nachher,  «n 
17.  Jnnl  18S3,  var  aeit  langer  Zeit  der  erate  Tag,  an  weldMn 
kiio  Anfall  Statt  hatte,  nnd  er  bleibt  14  Tage  daran  befreit 
Dann  treten  noch  einige,  aber  mit  geringer  Intenaftit,  auf,  hin  aia 
TOtt  16.  Augifat  an  roHatindig  wegbloibeh; 

Da  alth  aecha  Wochen  lang  kein  Anfall  mehr  leigt,  ao  ward 
er  am  29.  September  1853  ala  geheilt  eHtiaaaett, 

Am  3.  Oktober  1854  halle  ich  wieder  Gelegenheit,  den  Kne* 
ben  zn  aehen.  Er  iat  blühend  nnd  kriftig  entwickelt,  lernt  gnt, 
nnd  bat  aeit  jener  Zeit  keinen  Anfall  mehr  gehabt. 


Pawaen  wir  dleae  Krankengeachicbto  noch  otomaft^  bnrs  sn- 
lammen,  «e  aeben  wir  bei  einem  ton  Jagend  avfkacbektiaeben 
Kinde  ein^a  achwichlicben  Yatera ,  bei  dem  Tor  Kuriem  noch  die 
Skropbnioie  an  ▼erachiedenen  Stellen  dee  Kdrpers  Ihre  Ablageran- 
gen gemacht  hat,  mit  einem  Male  Anfllla  anftrelen,  die  in  daa 
Bereich  dee  Nerrenayetemea  gehleren t  pU^filieher  Schwindel,  Ba- 
Wtantloeigkeit,  balbeeitl{te  gekreail^  Kon? nielonen ,  apiter  Snh- 
paraljrae  der  unteren  Extfemitllen  nnd  Kopfachmerten ;  den  An- 
fHien  aelbat  ging  keine  Aura  Torher,  nnd  folgton  keine  StÜrnn- 
gen  irgend  einer  Art 
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All«  im«  Symplonia  ialen  wir  M  Hmtmberkeln  «ad  dai 
aveiUa  bei  itrselbea  TorJfeOMBende  MvikeliiltMi  ist  dai  einilgti 
▼elchca  wir  ?eniiiM«ii,.iowi«St^niDg«ii  der  Siiii|«tor|f«Bf ,  welche 
aber  wm  des  aeltea  beebacbtetea  Bncheinnngeii  gpehdrea. 

Weu  iberbaa^  wibrend  dee  Lebeas  die  wahncbeudicke 
Biegaaee  eiaea  Hiralaberkela  geaUUl  werdea  kaaa,  eo  war  ia 
daai  ertiUlea  Felle  die  Berecbtigaag  dam  gewiee  da.  Ea  wird 
NleBMad  Itafaea,  daaa  aa  ioaeerea  Tbellea  Tabcrkela  darch  Sr- 
weichwBf  eatfeml  werdea,  tack  fir  die  Laagea  bat  maa  ja  die 
Eeilaaf  labarkalöeer  Geecbwttee  aageneMBiea^ 

War  aber  eia  Hiralvberitcl  bei  Scbweiier  Graad  der  Erediei- 
Bsafta  ia  Her? eaejeleaie ,  daaa  iet  effeaber  die  Reeerptiea  d« 
erweiditaa  Taberkelnaaee  Aafaags  Jaai  18S3  mit  dem  eakepba* 
Ktiflchea  Reber  eiagetreton  aad  da  aeit  fflafieha  Moaalea  Tirfl- 
kamaaeae  Geaaadkeli  beatekt»  dirftea  wir  ea  die  Solidiai  der 
Hailmif  g^bea,  weaa  tberkeapt  Mtgaeaea  okae  Leiekeadlaaaf 
gtatalteft  werden  aellea. 


Yorlesnngen  über  die  Missbildimgen  des  HerzenSi 

gehalten  im  St.  Thomas  -  Hospitale  in  London  yon 

Dr  Thomas  B.  Peaeoek^   Assisteaxarzte  des 

genannten  Hospitales. 

(Schlusi,  f.  dieses  Journal  M«n  — April  1855,  S.  225.) 
Dritte  Vorleanag, 

Ia  den  entea  beiden  Verleaaagea  bebe  ick  Tea  dea  Uareget 
ateaigkMtea  ia  der  Gealtlltaag  dea  Heneaa  geepreckea,  welcke 
vaagekeamter  Eatwickelaag  abklafig  alad.  Die  Miaabildangea, 
aa  deaea  ick  auck  jetat  wende,  aind  diejenigen,  in  weicken  die 
Salwickelaag  dee  Heneaa  edcr  dea  Balbaa  arUrieaae  edar  der 
Braackialgeflaabfgea  aaregelmiaeig  ut.  Ven  dieeer  Klaeae 
will  leb  inerai  diejenigen  Fille  in  Belceckl  lieken,  in  denen  in* 
netkalb  der  rechten  Raauaer  eiae  abaeme  Sckeidewaad  beetebt, 
da  bei  denaelben  aekr  kinig  eine  Obatraktien  der  Palnenaraiaa« 
dang  dee  Heraena  eder  irgend  eine  andere  Hiaabildang  Terkandea 
iet,  wedarck  eie  gewieaenaaaeeen  dea  Uebergang  Ten  der  rorigen 
Klaeae  aa  der  gegenwirtigen  bilden. 

Abnerae  Scbeidewand  in   der  recbten  Kammer« 
Herr  Grainger  hat  Tor  Kanem  geneigt,   daea  bei  der  Schild* 
XXIV.  laae.  23 
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Mte  nd  itm  hikcrM  RepHlten  da»  Ben  au  dni  wiTolikanBcn  I 
(fetehiadaBen  Kammtra  baaUht,  tttaÜdi  ciaar  redUaa  wid  aincr 
linkeii  Aartaakammar  (am  jadar  daraalboi  astapiiiigt  alae  Aarta), 
und  ainar  klanaran  MmaBarktBinar,  mit  dar  raditeii  Aatianiunuaar 
kamniialiiraid,  abar  vaii  darliakaii  AartankawBar  Tiallaltodif  gc- 
aahiadan;  «—  «ua  dar  Pvinianarkaiimar  antapriftgt  dia  PiteaBar- 
artaria.  Dar  Stava  und  dIa  I&faiidfbalarportiaii  dar  raakUn  Kaa»« 
baim  Hanachaa  aiad  dia  Aaalofa  dar  raabtea  Aartaikaamar  mmi  der 
MaianarkaABar  dar  Schildkrila  iiad  kat  aidi  ahia  aknaraia  SdMida-  1 
wand  in  dar  rächten  KMMnr  anivickall,  aaindat  aia«ick  ganan  ai  I 
darVaraioIgmngaalalla  daaSilMS  Mid  dar  Infandibnlarpartiom,  wo  bei 
dar  Sckildkrdta  dia  Pnknatarkamaiar  und  dia  rackta  AariankaaMr 
tkailiraiaa  fon  eiaiandar  ni^sakMan  aind.  lak  kaba  ichon  G«legf nkait 
gahibt,  fHftar  aiaaa  Prfparataa  m  gadanken,  ia  wdcha«  bei 
Varenganiiig  dar  PalaaiianUlndang  daa  HeraaM  dia  Pvlrnaur- 
•riarian  ana  ainar  baaoBdaita  klainai,  toq  dam  ibrigan  Tkctk 
dar  rächten  Kammer  durch  eine  dicke  Hsakalaiik  gaadiiadanaa 
Hdhla  entapringt.  In  einigen  Fällen  iat  diese  Scheidung  nach  ?iel 
Tollständlger  und  aie  kann  beatehen  ahne  Verengerung  odar  andere 
ünregelmlasigkeit  der  Pulmonarmündung ,  ja  bei  sonst  gani  gut 
geetaltatam  Baraen. 

In  den  Üadiaa-Chirurgicai  'Rranaactioiia  (UX,  113)  hü 
Harr  La  Groa  Clark  daa  flan  timt$  Mauvaa  beachrieban,  urel- 
chea  dia  ao  eben  geschilderte  Missbildung  darbot.  Der  Marn  irar 
19  Jahre  alt  geworden  und  hatte  an  Hensymptomen  und  Blut- 
llrbung  des  Angesichtes  gelKtan,  und  rarmuthiich  ?on  Kindheit  an. 
In  diaaau  Haraan  iai  dia  PutmMarartaria  mit  nur  s«rfi  hilbmond- 
fliwlgen  Wappan  Tersahan,  abar  dia  l[«ftdung  iat  tticki  Tareagart, 
«nd  dkht  unter  dem  Uraprunga  diaaar  ArtaHa  findet  «ich  aina 
BdMa  Tan  kleinem  Umfange,  vaUhe  Tan  dem  ihrigen  Thalia  dar 
mhtan  Kammar  aa  gaaeUaden  iat,  daaa  xwiachan  baldan  dia  Korn* 
munikatlon  nur  durck  awai  Uaina  Oaihimgen  Tarmittato  wird,  dia 
nur  mit  MObe  efnan  dinnan  OftMafadadtial  durchUaaaen.  Dia  Dm- 
wundung  jadar  diaaar  OaCmmgan  iat  diabt  md  waiaa  und  bat 
ainiga  Aahnlithkait  mit  dam  Hafe  um  die  Aurikula-Vaatrikular- 
«inungaa.  Ma  aigantüefaa  Kammeraahaidewand  iai  an  ihrer  Baaia 
mangethafi,  ao  daaa  iwiachan  dam  Sinua  dar  racMan  Kammar 
und  der  linken  eine  Kommunikation  aurhandaa  Iat ,  durah  wai<*a 
dae  Blut  aoa  dar  enteren  in  dia  Aorta  gaiatgt  aain  «uaata. 

Sun  nach  dar  Var^isiilUchHnf.  diaaei  aban  arwihaUn  Cl  ar k** 
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0ch«B  FaUfi  berichleU  ich  ebettfalls  in  der  mtAiiniscli  -  Airurgi* 
ichra  «Mellackaft  (Tra«ai£tioBi  XXX»  131)  einen  eebr  ihnlicheB 
Fall.  Dai  Hera  war  tob  einem  15  Jibra  alten  Knaben  genom- 
■an,  4er,  eo  weil  aich  ermitteln  lieee,  bis  12 Monate  rar  aeinem 
Taie,  kaina  marklicbe  Spar  ?on  Blaasacbl  gfexeigt  baftte;  er  war 
in  itm  K«  Freibei^ilale  nacb  iinrier  Krankbeii  an  entsdndUchir 
ObliUraiian  dea  Stammes  dar  PalmoBararterie  unier  rbeamatiacbeB 
ZBfillaB  geaterben.  In  dem  Henen  siebt  man  eine  Mashelwand 
swiaaheB  dem  Sinns  und  der  Infnndibularpartioii  der  recbien 
Kaaumar;  anr  lal  die  ScbeidewiBd  nicbt  so  Follkommen,  wie  in 
dem  CUrk'acben  Falle*  Die  eigentliebe  Kammeraebeidawand  tat 
aaak  VBTollkammafly  so  daae  eine  aebr  freie  KommuBikation  xwi- 
achaB  dar  Aaria  und  dem  Sinne  der  recbtea  Kammer  atattflndat 
■Bd  wihraBd  die  Wandungen  der  letotgenannten  Hoble  aebr  bjr* 
partrophlack  sind,  beben  die  Winde  der  bfundibnlarportion  ibre 
normale  BescbaffeBbeit  bewabrt.  An  der  Mündung  der  Pulmonor^ 
artarie  aind  nur  swei  Klappen  Torbanden,  die  eebr  erkrankt  aindf 
diaaa  Arteria  eelber  ist  Ton  kleinem  Kaliber,  hat  ?erdickte  Winde 
und  tat  Im  Inneren  Ton  fealeitiendem  Fibringerinneel  ToUkommeB 
f eralopft  Die  Analogie  xwischeB  der  Geataltung  d%M  Herxena  in 
diaaan  beiden  Fillen  und  im  Henen  der  Schiidkrite  iel  aebr  anf« 
InlleBd  und  ea  scbeint,  dass  ibnlicha  Miaabiidnngen  aneb  noeb  in 
andareB  Fillen  gefunden  worden  aind,  welcbe  Holmsted  (Me- 
«cal  and  Phyaieal  Journal  XVU,  455),  Farre  (ebend.  26), 
Todd  und  Cramton  (Cyclop.  of  Anat.  and  phys,  I,  614)  und 
Atub  (Archir.  g6nik«)  beacbrieben  beben.  In  einem  Falle  je» 
dack,  derimUebrigen  den  bier  mitgetbeilten  gleicbt  und  der  ron 
Tb.  Tbompaon  (Med.  cbin  Transact  XXV,  247)  mitgetbeai 
wardan  ist,  wer  die  Pulmonarmindung  das  Hersena  ungewdbn- 
lidi  groaa  nnd  mit  rier  balbmondfdrmigen  Kieppen  yeraeben.  leb 
aalber  bebe  aueb  einen  eokben  Fall  mitgetbeilt  (abend.  XXXI,  61), 
wo  innerkalb  der  rechten  Kammer  eine  Scheidewand  exiatirte,  ob- 
wohl das  Hera  in  jeder  anderen  Bexiebung  Tollkommen  woblge^ 
ataltet  wer.  Des  Kind,  welches  5  Jahre  alt  geworden  war,  war 
aine  Zeitlang  in  meiner  Behandlung  geweeen  und  hatte,  so  lang» 
w  lebte,  auffallend  an  fonöaer  Kongestion  gelitten,  war  aehr 
xarl  und  sur  Erkiltnng  sehr  geneigt.  Die  rechte  Kammer  iai 
durch  eine  aehr  deutliche  Wend  in  swei  Höhlen  geschieden  und 
diaaa  Seheidewand  hat  eine  OTale  OelTnung,  durch  welche  die 
SpiUa  dao  Zalgefingeni  dnrehdtiagOB  kaBB,   uBd  danuler  BQch 
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ebige  kleine  Oeffnimgeii.  So  viel  ich  veise ,  ist  diei es  die  ein* 
%\gt  Beispiel,  wo  die  rechte  Kammer  durch  eine  Scheideirtnd  in 
ivei  Höhlen  getrennt  nnd  doch  das  Hers  im  Uebrigen  ▼olikommea 
wohlgestaltet  gefonden  worden  Ist.  Daraus  sowohl,  als  ans  den 
terWihnten Fällen  Ton  Clark  und  Thompson,  ergibt  sich,  d«M 
die  Bildung  der  abnormen  Scheidewand  nicht,  wievermuthet  wor- 
den ist,  blos  von  einer  Hypertrophie  de r  Muskeleinlen  der  rechten 
Kammer  in  Fofge  einer' Obstruktion  der  Pulmonarmündung  «h- 
hfingig  sein  kann,  sondern  dass  sie,  wie  Grainger  erklirt 
hat,  auf  unregelmlssiger  Ent Wickelung  der  beiden  Portionen  be- 
ruht, aus  denen  urspünglich  die  rechte  Kammer  besteht. 

6ani  Tor  Kuriem  hatte  ich  Gelegenheit,  einHen  au  unter- 
auchen,  welches  diese  Form  der  Missbildung  in  einem  weit  h9he* 
ren  Grade  darbot,  als  ich  je  luror  geeehen.  Das  Hen  war  tor 
Hm.  Keyworth  in  York  einem  12  Jahre  alten  Middien  ent« 
nommen,  welches  an  Bieusucht  litt,  iusserst  empfinglich  ffir  Er- 
klltung  und  au  jeder  Anstrengung  unfähig  gewesen  war,  ao  lange 
es  gelebt  hatte.  Die  abnorme  Scheidewand  in  der  rechten  Kam* 
mer  ist,  wie  in  den  mitgetheilten  Filien ,  durch  in  einander  Ter- 
Webte  Huskelsättlen  gebildet  und  hat  nur  eine  Oeffnung,  gross 
genug,  um  eine  dünne  Sonde  durchxufiihren ;  die  Verkleinerung 
der  Oeffnung  ist  Toraugsweise  durch  Fibrinablagerungen  an  den 
Rindern  bewirkt.  Die  Infundibularportion  der  rechten  Kammer 
bildet  eine  Höhle  von  etwa  8  Linien  Linge,  xwischen  der  Schei- 
dewand und  der  Mündung  der  Pnimonararterie.  Die  Pnlmonar- 
arterie  ist  etwas  klein  und  es  sind  anscheinend  nur  iWei  Klappen 
an  ihrer  Mündung  Torhanden.  Der  Sinus  der  rechten  Kananor 
ist  eine  kleine  Hohle ,  die  oben  mit  der  rechten  Vorkammer  kom- 
raunitirt  und  Ton  der  linken  Kammer  nur  durch  einige  Muskel- 
streifen geschieden  ist,  so  daas  sie  in  Wirklichkeit  nur  eine  Portion 
dieser  letaleren  Höhle  xu  bilden  scheint.  Die  linke  Kammer  iat 
sehr  gross  und  hat  dicke  Wände.  Die  linke  Vorkammer  öffnet 
aich  auf  normale  Weiae  in  dieae,  welche  die  Aorta  Ton  aich  gibt 
und  auch  einen  indirekten  Zuaammenhang  mit  der  rechten  Vor- 
kammer hat.  Die  Aorta  ist  sehr  gross;  daa  eirunde  Loch  ist 
gänzlich  geschlossen  und  der  arteriöse  Dukt  Ton  der  Pulmonar- 
«rterie  an  bis  nahe  lur  Aorta  wegsam ,  Ton  da  an  aber  obliterirt. 
Die  Aortenklappen  sowohl  als  die  Aurikulo-Venlrikularklsppen  sind 
sehr  Terdickt.  Die  auffallende  Kleinheit  der  in  der  Scheidewand 
befindUchelt  Oeffnung,  wodurch  allein  in  diesem  Falle  das  Blut  pk 
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ien  Liwg«B  geflikrl  Verden  könnt«,  Ift  lehr  merkwfirdlg,  wtna 
■an  bedenkt,  dast  dabei  das  Leben  12  Jahre  erhalten  blieb. 

Die  Wirknng  der  eben  beschriebenen  Obatrukiion  musa  der«» 
jenigen  sehr  ihnlich  sein,  welche  irgend  eine  Hemmnng  oder 
Bindermng  an  der  Palnonarmflndang  des  Herscns  nach  nnserer 
letslna  Vorlesnng  mit  sich  Mhrt.  Je  nack  dem  Gnde  der  Ob« 
slmktion  und  der  Periode  des  Fdtnslebens ,  in  welcher  die  Ver« 
engenmg  eintritt,  wird  das  Hinderuies,  welches  der  freie  Blnt-» 
slron  ans  dem  Sinns  des  rechten  Ventrikels  erleidet,  Terschiedene 
andere  Verindeningen  in  der  Entwickelnng  des  Herzens  hervor^ 
rafen.  In  Fiilen ,  die  den  anletit  mitgetheilten  analog  sind,  mnsa 
dio  abnorme  Scheidewand  in  der  rechten  Kammer  echon  in  einer 
sehr  frühen  Periode  int  Fötnslebens,  ehe  noch  die  eigentliche 
Scheidewand  des  Honens  in  der  Bildung  weit  Torgerflckt  war,  eine 
Urancho  bedontender  Obstruktion  gewesen  sein.  Dagegen  muss  in 
anderen  Ftllen,  wie  in  den  Clark 'sehen  und  in  meinem  ersten 
FaUe,  diese  Obstruktion  erst  eingetreten  sein,  als  die  Henscheide- 
wand  fast  schon  Tollendet  wer;  und  in  dem  Falle,  in  welchem 
das  Hers  sonst  ToUkommen  gut  entwickelt  gewesen,  iet  lu  ?er» 
muthni,  dass  bis  kurz  ?or  der  Geburt  die  Zirkulation  ungehindert 
geweaen  und  dann  auch  nur  eine  sehr  unbedeutende  Hemmung 
erlitten  habe,  weil  aonst  das  eirunde  Loch  und  der  arteridseDukt 
sehr  wahrscheinlich  offen  geblieben  wären. 

Es  ist  klar,  dass  in  allen  Fiilen  dieser  Art  nicht  eigentlich 
die  Zahl  der  Herzkammern  rermehrt,  sondern  nur  eine  fiberziblige 
Scheidewand  hinzugekommen  ist,  und  es  ist  wahrscheinlich,  dass 
wohl  alle  Beispiele  Ton  Uebersahl  der  Kammern  oder  Vorkammern 
doa  Herzens  auf  ihnliche  Weise  erklirt  werden  kdanen«  So  be- 
richtet An  drei,  dass  er  ein  Herz  mit  4  Kammern  und  ein  anr 
derea  mit  3  Vorkammern  gesehen  habe.  Es  sind  auch  Fille  er* 
sihlt  worden,  in  denen  angeblich  die  Pulmonararterie  und  die 
Aorta  aus  einer  dritten  Kammer  entsprang,  welche  mit  den  an* 
deren  zwei  Kammern  kommunizirte,  aber  es  beruhte  dieses  wahr- 
sdieinlich  darauf,  daaa  der  Bulbus  arteriosus  zum  Thelle  rorbanden 
geblieben  ist. 

Transposition  der  Aorta  und  derPulmoilararterie. 
Derjenige  Bildungefehler  dee  Herzens,  zu  dem  wir  uns  nun  zu- 
nicket  zu  wenden  haben,  besteht  in  der  fehlerhaften  Theilung 
des  BnHms  arteriöses,  so  dass  die  Vrspringe  der  beiden  grossen 
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ArtarienttiaiiiM  «ingelegt  oder  tranep^nift  werieB»  d«  h. 
dass  die  Palmenararterie  ans  der  linken  vnd  die  Aorta  am  der 
reehten  Kammer  herrorkommt.  In  den  Fällen,  wo  a&miatliclie 
Eingeweide  eine  aolche  Transpoaition  erlitten  kaben,  liegt  daa 
Hen  in  der  rechten  Bmataelte  eo»  daaa  ea  fn  dieaer  Lage  gans 
geoan  sich  ao  rerhilt*,  wie  bei  richtiger  Lage  der  Eingeiweida  in 
der  linken  Braataeite.  Bei  dieaer  allgemeinen  Umlage  hat  daa 
rechte  liegende  Hera  in  der  Regel  seine  normalen  Kammern  vnd 
Vorkammern,  aeinen  richtigen  Klappenapparat  vnd  die  richtiga 
Stellung  der  Crefiaaatirame  in  Beaiehitng  zu  der  Umlage,  ao  daaa 
AUea  wohl  gestaltet  tat,  nur  daaa  die  Seiten  geweckaelt  aind.  In 
den  Fallen  aber,  die  Ich  hier  ordrtern  will,  sind  nnr  die  groaaoii 
Geflaaatimme  mit  oder  ohne  ihre  Kammern,  gegenfiber  den  Vor- 
kammern, umgelagert,  so  daaa  nur  durch  hininkommende  Ab- 
weichungen Ton  der  normalen  Geataltung  daa  Leben  auaaerkulb 
dea  Uterua  erhalten  werden  kann.  Den  eraten  Fall  dieaer  Art 
hat,  ao  Tiel  ich  weiss,  Baillie  179T  im  2,  Bande  seiner  Herbid 
Anatomy  beschrieben  und  auf  der  6.  Tafel  abgebildet;  daa  Hen 
war  einem  Kinde  entnommen,  welcbea  2  Monate  gelebt  hatte 
und  immer  aehr  UauaAchtig  gewesen  war;  die  Kammerscheidewand 
war  ToliatiAdig  gebildet;  der  arteril^se  Dukt  weit  genug,  am 
einen  Rabenfederkiel  durthaulaaeen,  und  daa  eirunde  Loch  etwaa 
mehr  geachlossen,  als  bei  einem  neugeborenen  Kinde.  Im  Jahre 
1811  bericktete  Langataff  (London  Med.  Re?iew  IV)  einen 
Fall,  in  weickem  daa  Kind  4  Monate  lebte  und  Wo  eich  Alles 
liomlich  ebenao  Terbielt,  wie  in  dem  Falle  ron  Baillie,  und 
aeit  dieser  Zeit  sind  andere  Fälle  mitgetheilt  worden  Ton  Farre, 
Wiatar,  Dug^s,  Tiedemann,  Walahe  u.  a.  w.  Ich  habe 
17  Fälle  notirt,  in  welchen  die  oben  genannten  Gefassstämme 
umgelagert  waren ,  während  des  Hers  und  die  übrigen  Eingeweide 
ihre  gewöhnliche  Lege  bewahrt  hatten.  In  fast  allen  dieaen 
Fällen  war  die  Kemmeracheideweud  ToUständig  forhanden  und 
das  eirunde  Loch  und  der  arteddse  Dukt  offen,  allein  Letaterea 
iat  nicht  immer  der  Fall,  da  manchmal  bei  VoUalandigkeit  der 
Kammerscheidewand  entweder  das  eirunde  Loch  oder  der  Dukt 
sich  geschlossen  vorfanden.  In  4  Fällen,  die  ich  noiirt  habe, 
war  auch  die  Kammerscheidewand  ttiTollkemmen;  in  einem  dieaer 
4  Fälle  war  auch  das  eirunde  Loch  und  der  Ductus  arterioeua 
offen;  in  awei  Fällen  war  nur  dae  eirunde  Loch  in  Folge  einer 
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Iiaf»llk«naiheit  Mr  Klanp«  «An ,  dir  Dnkl  iber  nai^giMi, 
wd  ÜB  Tiürttn  Falle  esdlich  var  MwobldirDukt»  alt  iat  timndi 
Lack  gaacUoaaaii. 

In  dam  Miami«  daa  St  Tkoaiaa^aaapiUlei  kaindet  aicb  kaii 
aadcraa  Baiifitl  diaaar  VaiiagtiiDg  dar  Artarltnatinaia,  ab  du 
Fffipavai,  welckaa  kk  scKaa  angtffilHi  haba  uad  daa  aisan  aahv 
nudiflMiMaaii  Zvaiand  der  Heraachaidevand  darbiatat;  in  diaaaoi 
Pripnrata  aat^riagan  dia  baidan  AttariaMiimma  ia  mngakahrter 
Paatlian  aia  der  gaaiokiaaaHA  Kammer.  Im  Winlerhallilabra  iSSOfbi 
wusim  Tan  Harm  Ogpier  Ward  der  patMogiachen  GtaelladiaA 
in  London  aia  Han  ?orgtxeigt,  welehaa  ick  genau  nnleraicIiU« 
Daa  Kind,  dam  aa  entneaunen,.  war  18  Tage  ah  geworden, 
Ton  Gebart  an  Uanadiktig  nnd  kalt  Wie  in  dem  von  Baillie 
angafikrien  Beiapiele  war  die  Kammeracheidawand  toUalindlg^ 
a^r  etrandee  Lech  «nd  arteriöser  Dnkt  offen  ond  wegaam»  Diaea 
Dadagamg  kann  lich  anf  die  GeaaaaMmma  aHein  beachrinken, 
d.  k.  ea  kann  dia  Aorta  ana  dar  rechten  nnd  die  Pnbnenararteria 
a«a  dar  Unken  Kammer  entspringen.  Ea  können  aber  anch  beido 
Kammam  mit  nmlagvt  sein,  ao  daaa  dia  Palmonarkammer,  er« 
kennbar  an  der  Triknapidalferm  der  Anrikvia-Ventriknlarklappen 
linke,  dagegen  die  Aortenkammer,  erkennbar  an  den  Mitralklapi- 
pan,  rächte  liegt  Abgaaehen  Ton  dieaer  Umlagerang,  plagen 
dia  Artoricnatimma  anch  noch  anderweitige  abnonno  Vertheilnn« 
gan  daranbieten,  aHein  dieae  Abweichnngen  aovohl,  ala  ein  hiko* 
rer  flmd  Ton  VnToUkommenheit  des  Henena  selber,  ünden  aick 
kinftger,  wo  die  Eingeweide  des  Kdrpera  im  Allgemeinen  eine 
Ihnlagaruig  erfakren  haben,  ala  da,  wo  diese  Umlagemng  nnt 
die  AorU  and  dio  Pnimonararterie  betritt 

Die  Bntalahnng  der  oben  genannten  Umlagemng  schreibt  K. 
Onain  der  nnregelmiasigen  Theilnng  des  Bnlbna  arteriosna  an« 
aa  dass  die  Bronchialgefissbogen ,  die  gewöhnlich  bei  der' Portion 
daa  Bnlbnc  insbleiben,  wekho.  dia  Pnimonararierie  büdet,  mit 
der  Aorta  rerbnndan  werden,  wikrend  die  Bogen  selber,  dia  pich 
aüt  dar  AorU  Torsinigen  eoHton,  in  Konnex  mit  der  Polmonar^ 
artoria  gerathen;  nnd  dieae  Abweichung  kann  entweder  eintreten 
nach  ▼oUatindiger  HerateHmg  der  Kammsraeheidewand,  ada# 
wihrand  der  Bildnng  deraelben,  so  daaa  die  Kammern  aneh 
mngeUigert  werden  oder  ein  gröeerrer  oder  geringerer  Hangel  der 
Kanunarscheidawnnd  ?arbleiben  kann.  Binar  Abweichung  ron  der 
Pöaition  der  Hetasdieidewand  kann  jadoeh  die  Umiago» 


360 

nmg  itr  ArttiSeii  Dicht  sngeichrieb«^  wfHwi  daan  mu 
nicht  sagffii,  daM  die  Pafanonrarterie  getadei«  aiu  der  «igtii- 
lick  linken  Kammer,  wid  die  Aorta  (feradeia  m«  der  rtchtta 
Kammer  herrerkamme,  aoadeni  ca  iat  efin  wirklicher  Wechael  dieaer 
heideA  PpaitiMieii  der  Geflaaatimme  eingetreten,  niidich  a«,  daea 
die  Pnlmonararterie  ana  dem  hinteren  und  •beren  Theik  der 
linken  Kammer,  nnd  die  Aorta  ana  dem  rorderen  und  ahoren 
Theile  der  rechten  Kammer  ihren  Urapmng  nimmt,  nnd  die  nnlera 
Partion  dieaea  letitgananntcn  Gefiaaataiunea  deckt  den  Utiprang 
der  Ptthnanararterie  gerade  auf  dieaelbe  Weiae,  wie  die  Prima» 
■arteria  gewöhnlich  den  Uraprang  der  Aorta  unfaaat. 

ünregalmiaaige  Entwicfceling  dar  groaaaa  6a- 
fieae;  ahateigende  Aorta  entapringead  ana  der  Pni* 
monararterie  n.  a.  w.  Die  Miaabildnngaformen,  walcha  nnn 
nach  an  beachreiben  Abrig  aind,  bemhen  anf  dar  fehlerhaften 
Bntwickeinng  der  Brenchialgefiaabogen,  nimlich  dar  AortenkrfiaH 
mnng  nnd  der  Krflmmnng  der  Pulmonararteria  nnd  der  ana  dicaen 
Bogen  entapringenden  Geflaaatimme.  So  können  iwei  Aorten 
Torhanden  aein,  wie  in  dem  Tom  Bert  in  beachriebenon  Falle, 
ader  ea  können  Ton  jedem  Aate  der  Primonararterie  noch  Ga* 
Mpae  abgegeben  werden,  ao  daea  iwiachen  dieeer  letatganannten 
Arterie  nnd  dem  Trancna  anonjmna  oder  Brachiocephalicna  an 
der  einen  Seite  nnd  der  Aorta  an  der  anderen  Seite  eine  Kom- 
nranikation  atatlAndet,  wie  in  den  von  Breachet  (Rep.  d'Anat. 
ei  dePhya.  II.  p.  9.)  nnd  Martin  (Bnll.  de  la  Soc  Anatom.  L 
1826.  p.  39.)  beachriebenon  FiHen.  Oder  ea  kann  die  Pnlnm* 
narartorie  Ton  der  linken  Arteria  anbcla?ia  abgegeben  werden, 
wie  in  dem  ?on  Hildenbrand  (Arch.  gtodr.  deMedecina,  XIV, 
1842.  p.  87.)  berichteten  Falle,  oder  ea  kann  anch  die  ahatei- 
gende Aarta  gaUi  oder  mm  Theile  Fon  der  Primonararterie  er- 
aatik  aein. 

Dieae  letatere  Hiaabildnng  acheint  merat  ?on  Fare  an  xwei 
Priparaten  nachgewieaen  xn  aein,  welche  Ton  Aatley  Cooper 
harkojpmen  nnd  eich  im  Mnaenm  nnaerea  Hoapitalea  beÄnden.  In 
einem  dieaer  Fille  aeheint  daa  Kind  U»  14  Tage  nach  der  Ge- 
bnrt  richte  Ungewöhnlichea  dargebaten  an  haben.  Dann  aber 
fng  aa  an,  nach  an  athmen,  fiel  ab;  daa  Hera  pnlairte  aehr 
atark,  die  Hant  war  immer  blaaa,  Ffiaae  nnd  Hinde  iauier  kalt. 
Die  Beine  nnd  apitcr  daa  Angeatcht  wurden  ödematöa;  daa  Kind 
wnrda  8  Monate  rit  nnd  aUrb  dann  plötslieh.    Die  Pttlmonarar- 


iüie  irar  fritet^fi  all  <•  Aorta  «nd  aaUirraif  to,  itM  aia  mit 
baidea  KaMBarn  xnaaimneiibiiig ,  nad  mittalal  daa  Ductiia  arUria«^ 
m»  gab  aia  dia  abatai^nda  Aorta  ab.  Dia  aofateigaada  Aorta 
renvelgta  aiah  in  dan  TriiBciis  anonyrnva  und  die  linka  CaroUa 
ud  dia  Uiifca  Artaiia  anbelarta  anad  andlgta  aich  dann  in  ai9 
UciMa  fiaflaa,  iralcfcaa  in  dia  abateiganda  Aorta  aich  dftiaio; 
iu  einmdo  Loch  irar  aabr  arwaiiafft.  —  In  dem  iveitan  Falla 
•tarb  daa  Kind,  9  Tage  alt,  mtar  Krimpfen.  So  lange  ea  leblo, 
hatte  aa  aina  raaAannd  ingaUicha  Aihmnng  und  eine  UinHck« 
rotbe  Hantfarba«  Ble  Pnlmonarartaria  antaprang  aia  der  reclitaa 
Kammer  fibor  einem  in  dar  Kammaradieidairand  befindlichen  Loche 
and  dar  Daclm  artarioana  aetite  aich  bia  In  dia  abateigende  Aorta 
feit;  die  anfatoigenda  Aorta  entaprang  an  der  gewShnlicben  StaliOi 
Uldate  aber,  nachdem  iie  dan  Bagen  gemacht  nnd  die  ana  dieaam 
Begen  herrorkoHMiettden  Gafiaaatdmme  abgegeben  hatte ,  ein  dünn 
ndaiffendaa  Gaflaa,  walchoa  gegen  die  abatelgenda  Aorta  hin* 
•trabte,  aber  nnvegaam  wnrde,  eho  ea  diaaalbe  erreichte;  dio 
Ua]»pe  d—  eirunden  Lochea  irar  aehr  unTollkdmman  nnd  die  Lnn* 
gfBiellen  mm  Thalia  noch  inansgedeknt  (atelaktaaiach).  —  kh 
habe  ein  Präparat,  walchea  wie  hier  beachriabena  HiaabUdungan 
lach  darbiatot,  obirobl  im  geringeren  Grade,  aia  In  dam  ?on 
Fare  heratammenden  Präparate*  Daa  Hers  ist  dnrch  Dr.  G.  A. 
Keea  der  patkologiachen  Geaallachaft  geiaigt  worden  nnd  kommt 
ran  einem  Kinde,  daa  im  achten  Schwangerachaftamonate  go- 
hören,  immer  aahwächlich  geweaen  nnd  sehn  Wochen  alt  gawar- 
icB  war;  aa  hatte  immer  Athrannganoth  gelitten,  aber  niamab 
•ine  bUnlicha  Färbnng  geseigt.  Dia  anfatoigenda  Aorta  iat,  nadi* 
lern  aie  die  linke  Arteria  anbdaTia  abgegeben  hot ,  plötalich  aahr 
rnangart  nnd  awar  bis  in  dem  Punkte,  wo  aia  rem  Dmctna 
vterieavo  getroffen  wird;  Ton  diesem  Punkte  an  wird  aie  wieder 
•Ar  anagadehnt  nnd  bat  ihre  tollen. Dimenaionen;  die  rechte 
Kammer,  die  Pnimonararterie  nnd  der  Dnrtna  aind  alle  von  grea»- 
•«n  Kaliber  nnd  ein  aehr  beträchtlicher  Theil  daa  In  dan  unteren 
Tbtilen  des  Kärpara  airknllranden  Mutes  mnaa  immer  venäa  ge- 
veaen  aein. 

Bin  Ton  Steldele  beobachteter  Fall  aelgt  dieae  Art  Ton 
Miaabildung  in  noch  höherem  Grade.  In  einem  Kinde,  welchea 
hn  nach  dar  Geburt  sterbe  entaprang  die  Aorta  ana  der  linken 
Kamner  nnd  gab  die  gawäknllchen  Geflaaa  an  den  Kopf  nnd  die 
ohcren  Gliedmapaan  ab;  die  Pnimonararterie  aber,  die  aus  der 
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techleB  Kimaw  ettttprasf ,  gab  did  «bsIetfeiiAe  Aoita  ib  waA 
iwifl^hen  dl<Mr  und  der  aafatvi^endtB  Aorla  bettaad  kern  Z«* 
•ammenbaBg.  —  Gani  äbulich  war  die  Miaabilduag  In  eiaam  ▼«■ 
fiibert  mügetbeilten  Fall«  (BaU;  da  la  Soc.  ^nat  XIV,  183». 
f.  203.);  <•»  Kind  hatte  12  Tage  gelebt  vBd  immeiCärt  aa 
Atbmanganoth  and  blaaaar  vnd  kalter  Hant  geiitlea.  In  diaaem 
Falle  war  die  KammerachaidewaBd  gaai,  aber  das  eimnda  Laak 
weit  offen,  wihrend  in  den'Mher  genannten  Fillcn  die  Kannar* 
•dieidewand  mehr  oder  minder  mangelhaft  war.  Garn  Tor'.Kw^ 
lem  haben  Strn  thaca  vnd  Grieg  (Bdinb.  Honthly  Joam.  1852) 
alne  gani  ihnliehe  Miaabiidvng  beadirieben,  die  aia  ki  aiaaai« 
anacheiaend  im  nennten  Monate  geborenen,  lodlail  Unda  vor* 
fanden.  Hier  aber  war  die  KammeraehMdewand  faat  ganx  fehted. 
Biaaa  Miesbtldnngaform,  ron  der  hier  eben  die  Rede  gewaaan, 
mnea  offenbar  der  Verengernng  oder  ObUteratian  daa  Bronchial^ 
theüea  oder  Bogene  der  Aorta  lagaschrieben  werden,  walcher  die 
Verbindung  xwiacben  der  anfateigendan  «nd  absteigenden  Aorta 
herstellen  soll ;  der  Daetaa  arterioaas  ist  dann  der  ainiige  Kanal,- 
dnrch  welchen  der  Blntstrom  nach  den  unteren  Thailan  dea  Kir** 
pars  vermittelt  wird  und  mnes  also  offen  bletben. 

An  diese  Hissbildnngsform  sehliesst  sieh  diejenige  an,  in 
welcher  die  Aorta,  gleich  nachdem  sie  die  linke 
Arteria  sibclaria  abgegeben  hat,  aehr  Torangert 
gefunden  worden  ist,  obwohl  der  Ductus  arlariosua 
entweder  ginalich  geschlossen,  oder  bis  auf  ein 
aehr  kleinea  Kaliber  reduairt  Ist.  In  diesen  Fillan  iat 
wahrscheinlich  die  Verengerung  der  Aorta,  aar  Zeit  der  Gebort, 
i4el  geringer,  als  wenn  der  Ductus  arteriosus  offen  bleibt;  and 
irenn,  wie  es  wohl  gefunden  arird,  die  Verengerung  der  Aorta 
aehr  bedeutend  ist,  oder  dieee  gans  unwegsam  wird,  so  iat  die 
Obstruktion  höchst  wahrscheinlich  durch  Erkrankung  nach  der 
Geburt  sehr  gesteigert  worden.  In  diesem  ietateran  FaHa  M 
uiebt  mehr  der  Ductus  arteriosus  der  Kanal,  durch  welehan  das 
Bht  itf  die  absteigende  Aorta  geführt  wird,  sondern  die  Arteria 
subclaria  und  Interkostalarterien ,  und  deren  Aeste  erwaltam  aici^ 
«aa  durch  seitliche  Anastemosen  dia  UeberfAhrung  das  Blmlas  aus 
der  absteigenden  in  die  aufsteigende  Aorta  xu  Termitteln.  Nihera 
Auskunft  hierüber  gaben  dta  Abhandlungen  rot  Oral gia  (Edinb. 
Media,  and  €hir.  Journ.  LXII.)  und  Tiedemann. 

Zu  dar  fehlerhaften  Entwiekelüng  dea  Venanapparatea  in  Vor* 
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hilifaiiir  »tt  dhn  Btonthicftogvii  der  Aoitt  ind  PrinoMMtfift 
■i4«9en  nocb  die  TcrAchiedtiitn Anomalien  imVerlaufc  und  in  d«f 
SUbl  der  ^oaien  VenenfllBime  hinsug erechnet  werden.  So  können 
nrci  nbeteigende  Hohlrenen  Torhande«  sein,  irie  in  einem  In 
wiaerem  Mtiienni  befindlicben  Prfiparate.  Die  hepatiechen  Venen 
tennea  direkl  in  die  Vorkammer  hineintreten,  so  dasa  sie  xirei 
enfetelgende  HefaWenen  darstellen,  irie  in  dem  Ton  Abernetbjr 
berkhtetea  Falle;  oder  ee  können  sirei  absteigöide  vnd  strel 
Mifeleigende  HeklTenen  T^rkanden  sein,  wie  in  dem  Falle  tm 
Bresehet.  Der  Sinns  der  rechten  Vorkammer  kann  fehlen  nai 
die  beiden  Hehlrenen  sieh  in  efaiem  gemeinsamen  Stamme  Tet-» 
einigen,  mit  dem  iie  geradem  in  die  rechte  Kammer  hineinirc* 
ten.  Atch  die  Pnlmonarrenen  können  nnregelmissig  sein  nnd  in 
die  rechte  Votkammer,  wie  in  dem  ron  Tajlor  (London  MeC 
Gas.  XXXVI,  19.)  oder  in  die  absteigende  H4>hiTene  hineintreten, 
wie  in  einem  toh  Meckel  ertihlten  Falle. 

Fehlerhafte  Lage  dee  Hersens. 

Um  mkh  nicht  tu  weit  aasmdehnen,  will  ich  die  rerscbie» 
denen  Arten  ron  angeborener  Mieslage  dee  Heraens  nur  knri  be'* 
rilhren.  Am  hiufigsten  kommt  die  Hiislage  tor,  in  der  dasHert 
in  der  rechten  Brnstseite  sich  befindet,  aber  genau  so  ala  wie 
ee  linke  liegen  wurde«  Bei  dieser  einfachen  Umlage  des  Henena 
plegen  aurh,  wie  schon  früher  erwähnt,  die  simmtücben  übrl^ 
Eingeweide  des  Körpers  umgelagert  su  sein;' Bresche k  indeeseu 
(Mdm.  sur  nictopie  du  coeur)  fährt  4  Fille  an,  in  welchen,  bei 
Rechlalege  dee  Henens,  die  übrigen  Eingeweide  doch  gewöhn* 
liehe  Fosilien  hatten,  und  auch  andere  Autoren  sollen  dergleiehell 
beohaehtet  haben.  Bei  dieser  einfachen  Umhge  des  Herxens  kann 
dieses  Organ  in  jeder  Beaiehnng  wohlgestaltet  eeln ,  oder  es  kann 
Mf^fleh,  wie  in  einem  von  G am age  (New*  England  Journ.  of 
Med.  IV.  1815.  p.  244)  angefiihrten  Falle,  die  Pulmonararterle 
nnd  die  Aorta  ebenfalla  umgelagert  sein.  Oder  es  kenn,  wie  in 
den  Ton  Breechet,  Valleix  (Bullet,  de  le  See  anatoAi.  IX^ 
1834,  p.253.),  Martin  (ebendas.  1.  1826,  p.  39.)  und  Beyer 
(Arcb.  gdnir.  de  Mdd.  XXIII,  1850.  p.  900  berichteten  Fillen 
dae  Hen  sugleieh  sehr  unrollkommen  entwickelt  sein,  Indem  die 
Scheidewand  awlscken  den  Kammern  oder  zwischen  den  Vorkam-* 
mern  oder  gani  nnd  gar  in  grösserem  oder  geringerem  Grade 
mengelhaü  ist..  Ich  selber  habe  nicht  Odegenheit  gehabt,  einen 
Fall   dieser  Art  au  sehen  j    nur   im  Jahre  1849  leigie   sich  Im 
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lai^^Hotpiiale  für  Brastfaninkheittii  efa  Knabt^  In  WalclMi  du 
H«re  in  der  rechten  BruBthilfte  Mst,  so  dies  dtiten  Spitie 
1^/,  Zoll  nnterhelb  der  rechten  Brastwane  anechlng;  die  Lebar 
aaes  daffir  nicht  rechte,  aandern  linke.  Von  seinem  dritten  Jahr« 
•n  war  dieser  Knabe  achirlchlich  gewesen  und  obvoU  er,  ala  er 
aleh  TorsteHte,  18  Jahre  alt  war,  sah  er  doch  fiel  jftnger  ans 
mnd  gewährte  den  Anblick  eines  dünnen,  aageren,  krinklichon 
Jedoch  nicht  blansnchtigen  jungen  Burschen.  Auch  sind  Fälle 
forgekommen,  wo  daa  Hers  weder  links,  noch  rechts  «aas,  son* 
dorn  senkrecht  unterhalb  des  Brustbeines;  auch  hatte  das  Hers 
bisweilen  eine  hortsontale  Lage ;  so  daso  es  sich  queer  unterhalb 
des  Bmatbeines  nach  einer  Seite  hin  etitreckte. 

Die  nerkwürdigate  Abwoichnng  Ton  der  normalen  Lage  dce 
Hertens  ist  aber  diejenige,  wo  das  Ben  ausserhsib  der  Brust* 
hdhle  liegt.  In  solchen  Fallen  hat  das  Hers  entweder  unterhalb 
des  Kehlkopfes  oder  dicht  Tor  der  Luftröhre  am  Halse  seine  Lage 
gehabt  (Bresche  t's  Ectopia  cordiscephalica)  oder  ea  hat  unter« 
halb  dee  Brustbeines  oder  in  Folge  eines  Mangels  der  Torderen 
Brustwand  ?orne  ?or  dem  Thorax  gelegen  (Weeee's  Ectopia  cordis 
thoracica)  oder  es  het  in  Folge  untollkommener  Entwicklung  des 
Zwerchfelles  in  der  Bauchhöhle  sich  gefunden  (Weese's  Ectopia 
cordis  Bub-diaphragmatica  seu  rentralis).  Von  der  enteren  Varie- 
tät ist  ein  Beispiel  durch  Breschet  bekannt  geworden;  Ton  der 
aweiten  Varietät  sind  Tlele  Beispiele  bekennt  und  ron  der  dritten 
gewährt  das  Ton  mir  schon  mehrmals  angefthrte  Wilaon*sche 
Präparat  dn  Beispiel.  Einen  sehr  merkwürdigen  Fall  berichtete 
Deschamps  de  La?al  (Journ.  giniu  de  lUdedne,  XXVL 
1806,  p.  275);  in  demselben  nämlich  lag  das  Hers,  wo  sonst 
die  linke  Niere  tu  liegen  plegt. 

Alle  diese  angeborenen  Lagen  Ton  Veränderung  des  Hertens 
haben,  doch  weniger  ein  praktioches,  als  physiologisches  Interesse 
und  ich  wollte  sie  deshalb  nur  Toriibergehend  berihren  und  Ter* 
weise  auf  die  schon  erwähnte  Abhandlung  Ton  Breschet  sur 
näheren  Belehrung«  Ich  mnes  jedoch  noch  anfahren,  data  in 
Fällen,  wo  das  Hert  Ton  seiner  Nonnallage  keine  Abweichwig 
neigt,  ^nch  der  Hertbentel  fehlen  kann,  ao  daM  das  Organ  lose 
oder  unumhüllt  im  Unken  Pienrasa^e  liegt.  FäUe  dieser  Art 
sindTon  Baillie  (Ikananct  of  Society  far  biproTeuient  of  modle 
cliir.  Knowledge,  L  p.  91)  und  Curling  (Medic.  nhir.  IVaQsacl. 
XXII,  p.  222)  und  gani  neuerlich   noch  wurde  Ton  Balj  der 
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pathologischen  Geaellschaft  In  Londoii  afai  Beiipial  Torgaieigt. 
Avch  ich  habe  Gelegenheit  gehabt,  einen  Fall  %n  «nleraucheii,  in 
welditm  das  Hen  theilweise  fehlte ;  dieses  Organ  war  dvrch  das 
Mtdiastinnm  Ton  dem  rechten  Plenrasacke  geschieden,  abor  links 
fehlte  die  Hedlaatiiialwand  nnd  das  Hen  lag  lose  In  direktem 
Kontakte  mit  der  linken  Lange,  mit  welcher  es  Adhisiooen  ein- 
g^f^ngen  war.  Das  Subjekt  war,  56  Jahre  alt,  an  Krankheit 
der  Aortenklappen  gestorben;  eine  genane  Untersuchnng  der  Leiche, 
wie  ich  sie  wohl  gewtoscht  hatte ,  war  mir  leider  nicht  gestattet, 


Ich  habe  bis  jetst  absichtlich  a«f  den  sogenannten  Ent- 
wiekolnngsiberschnss  des  Henens  oder  den  Bildnnga- 
eise  SS  deeselben  gar  nicht  einmal  angespielt,  weil  die  Terschio* 
denen  Beispiele,  die  daffir  aufgeführt  worden  sind,  als  etwa  die 
üehenahl  der  Herascheidewinde  oder  das  Vorhandensein  aweier 
Aorten  oder  eines  Ductus  artsriosns  an  jeder  Seite  oder  iweier 
aufsteigenden  oder  absteigenden  Hohltenen  in  der  Thtt  nichts 
weiter  sind,  als  Ergebnisse  mangelhafter  Entwickelnng.  An» 
dere  Beispiele  ?on  sogenanntem  Bildnngsibermaasse  des  Heriens 
werden  nur  bei  Henstmosititen  gefunden,  welche  unfähig  sind, 
ausserhalb  des  Uterus  xu  lebsn,  und  daher  keine  praktische  Wich- 
tigkeit haben. 

Damit  Khliesse  ich  den  deskriptiTen  Theil  meiner  Vorlesung 
gen  nnd  komme  nun  in  den  Symptomen,  wodurch  sich  die  Hisar 
bildnngen  des  Henens  kund  thun  und  lu  den  Untersuchangen,  In 
wie  weit  des  Leben  in  ▼crschiedenen  Formen  bestehen  kann,  und 
wae  in  diagnostischer  und  praktischer  Hinsicist  sich  feststellen  lässt. 

•  Vierte  Vorlesung. 

Symptome.  Die  Symptome,  durch  welche  die  Hissbildun* 
gen  des  Henens  sich  charskterisiren,  bestehen  hauptsächlich  In 
Störungen  itt  Kreislaufes  und  der  Athmung  und  erst  sekundär 
In  Tenchiedenen  Stärungen  der  übrigen  Eingeweide.  Ein  mit  be^ 
deutender  Hisshilduag  des  Henens  behaftetes  Kind  zeigt  bei  dier 
Gehurt  gewähnlich  eine  bläuliche  Hautfarbe.  Sein  Alhem  ge* 
sdiieht  unTollkommen  und  mit  Beschwerde,  und  man  bemerkt 
heftiges  Henpochen.  Es  kommen  jedoch  auch  Fälle  Tor,  wo  bei 
der  Geburt  durchaus  keine  abnorme  Erscheinung  am  Kinde  sich 
kund  thut,  und  es  können  Monate,  ja  Jahre  rergehen,  beror  eia 
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KrankheiUsymptoni  sieb  bemerklich  macht  8iiid  einnal  die  ab* 
nornea  ErschMoiDiifeii,  wticfae  eine  Siöning  des  Blatkrtiala«f«s 
enengpen,  herrorfcetreteB,  ao  könneii  aie  entweder  per«aiieat  aeiii« 
•der  sie  kdiiiien  eine  Zeit  lang  irihren  und  dann  allmihlig  naek- 
laaaen,  aicii  milden  oder  gaiis  Terschwinden,  and  daa  Kind  kann 
dann  ein  geanndes  iUaehen  erlangen  nnd  trefflidi  gedeihen.  In 
nUen  diesen  Fallen  aber  plegen  eigenthümliebe  AnflUe  elniutre* 
ten^  welche  die  Hindemiaee  in  dem  Zirkulationaapparate  denliick 
bekunden;  daa  Athmea  wird  schwierig,  beachlennigi  und  japsend 
(schnappend);  die  Haut,  besonders  im  Angesichte  nnd  an  den 
Gltedmaassen ,  bekommt  eine  dunkle,  fast  schwane  Farbe  und 
•in  lautes  Kreiachen  odir  Wimmern  beieugt  die  innere  Angst 
des  Klnd«s.  Nicht  selten  ?erftllt  ea  in  Krämpfe  oder  Znckungen 
und,  wenn  ea  eich  durch  diese  Kftmpfe  hmdurch  gekimpfl  kat, 
ao  tritt  allmihlig  ein  Naehlass  ein  und  die  Symptome  Tenckwin* 
den  mekr  oder  minder  roUstindig,  um  nach  lingeron  oder  kir* 
soren  Unterbrechungen  wiedenukehren.  Die  Intenaitit  dieaor  Aaf> 
mio  ist  Terschieden,  je  nach  dem  Grade  der  Abwaiehung  daa 
Herxena  ron  der  Norm,  und  je  nach  der  Bedeutung,  die  diaao 
Abweichung  für  den  regelmäiaigen  Gang  der  Zirkulation  In  oich 
trigt.  Durch  eine  sorgfältige  Analyae  ron  70  Fällen,  die  aick 
während  des  Lebena  durch  deutliche  Symptonm  ala  Herafohler 
charakterisirt  hatten,  nnd  In  denen  die  Periode,  wann  dieae  Symp* 
tome  luerst  herrortraten ,  angemerkt  worden  iat,  finde  Ick,  daaa 
in  52  Fällen  dieaea  Herrorlreten  der  Symptome  gleich  bei  der 
Geburt  oder  kura  darauf  eUttfand.  In  9  Fäien  xeigten  aie 
•ich  Tor  Vollendung  des  ersten  Jahres;  in  1  Fall  im  Alter  Ton 
16  Monaten;  in  1  Fall  im  Alter  ron  2  Jahren;  in  2  Fillai&  im 
Alter  Ton  3  Jahren,  und  In  den  übrigen  5  Fällen  im  Alter  ron 
4,  Ton  5,  Ton  8,  von  12  und  ?on  14  Jahren. 

Möglich,  dass  die  Symptome  erat  fiel  später  kerrortreten, 
•ber  In  den  Fällen,  in  denen  dieaea  sick  wirklick  so  rerkalton 
uu  Imben  scbien,  kann  beiweifelt  werden,  ob  nicht  dergleichen 
Zufälle  in  geringem  Grade  schon  forhanden  geweaen  und  Tiel- 
l«kht  übersehen  worden  seien.  Bs  ist  aehr  wahracheinlick ,  daaa 
der  Zeitpunkt,  in  weickem  die  Symptome  in  aolckem  Grade  kor« 
fortreten ,  daes  sie  die  Aufmerksamkeit  erregten ,  käufig  ala  der» 
jenige  beieicknet  wurde,  in  dem  sie  luerst  sich  xeigten« 

in  emigen  Falten  iat  die  Thätigkeit  des  Herxena  in  den  In- 
ierraHan  swischon  den  Anfillen-anadieinend  ganx  ruhig  und  m^ 
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gcitSrt;  in  ?üU  kt  entweder  natürlich  oder  letgt  ?ielleioht  eine 
feriDgere  Kräfti^eit«  In  anderen  Fillen  jedech  bleibt  der  Pub 
iiUDerfert  raaeh  nad  hüpfend  ^  und  irird  in  den  Anfillen  häufig 
htermittirend,  in  Krall  nnd  Hiufigfceit  aebr  nnregvlrnisaig ,  «der 
bisveilen  kanm  fiiübar.  Die  Gefaeae  am  Haiae  pilairen  hiawei«* 
iffl  aichtbar,  und  ea  macht  alch  eine  Tanöae  Pnkaiion  bemerklich. 
0er  Impila  dea  Heraena  iat  gevöhnlich  kraftig  vnd  ein  abnormea 
€«riaKb  iat  höfbar*  AehnliclM  Verandenuigen  acigt  die  Reapi- 
nüea.  In  einigen  Fiüen  iat  nnr  etwaa  Dyapnoe  Tortianden;  in 
dea  anderen  iat  di«  Reaptration  xn  allen  Zeiten  beachlennigt  nn4 
•cbiierig  und  gevöhnlich  wird  die  AthmvDganath  darch  Anatren- 
fang  oder  Anfregnng  geateigert.  I>ie  blialiche  Farbe  der  Haut 
kann  nur  gerfiig  aein,  ao  daaa  nur  die  Lippen  etwae  dankler  ani 
die  Nigel  otwaa  geflrbt  eracheinon;  jaanch  dieae  geringen  Sp»» 
IVB  der  Blaaaacht  können  fehlen ,  ao  daaa  daa  KJnd  gana  normal 
ieadeht,  oder  im  Gegentheile  ingewöhnlich  bleich  iat.  Sehr  oft 
iitdie  Haat  auffallend  Man  oder  Uauroih;  die  Lippen,  Hind# 
tad  Eiaae  Iwhca  eine  dankle  Purpurfarbe  und  die  Aaachoppung 
der  Kapfllargeflaae  charakteriaif t  aicb  deutlich  durch  die  Lang* 
maikeity  womit  die  Farbe  an  der  Stelle  der  Haat  wieder  aum 
Veracheine  koaMBi,  wo  alo  durch  atarken  Druck  entfernt  worden 
iit.  Die  Blaaauckt  der  Haut  bietet  aehr  Teraohiedene  Abachattwh- 
g«  dar,  die  rem  einfachen  Roaa  oder  blaaablauen  Roth  aar  ttofr 
blaam,  puryuirothen  oder  achwarxen  Farbe  hinapielen;  die  dun* 
kelate  Farhe  neigt  akh  gewöhnlich  an  den  Lippen  und  unter  den 
Ragehi.  Die  Kapillargefiaae  in  den  Wangen  aind  deatlich  mar« 
brt,  und  die  der  Bindehaut  der  Augen  mit  dunklem  Blute  er* 
fiUt.  Die  Dauer  der  AnfiUe  rarlirt  von  einigen  Minuten  bia  an 
ttebrcren  Stunden;  aio  können  aehr  häufig  eintreten,  oder  alle 
2  bif  3  Tage  einmal ,  oder  noch  aeltener.  Biaweilen  wird  der 
Anfall  dnrch  irgend  eine  Anatrengung  henrorgerufen ,  s.  B.  wenn 
datKind  gewaachen  od^r  angesogen  wird,  oder  dnrch  einen  Lnft- 
«V,  eine  EriilUung;  bifweilen  ist  der  Anlaaa  ein  «uieerat  go«- 
riagügiger,  ao  daaa  daa  Kiid,  wenn  ea  an  die  Bmat  gelegt  oder 
tue  einem  Zimamr  in  ein  anderea  toa  Terachiedener  Temperatur 
gebracht  wird,  in  Athmunganoth ,  PalpitatioA  und  Li?idit&t  rer* 
AHt.  Sehr  hiufig  lernt  die  Wärterin  dea  Kindea  durch  eigen« 
Bifahrang  irgend  eine  Art  nnd  Weiae  kennen,  wodurch  aio  dem 
Anfalle  einigermaaaaon  xu  begegnen  im  Stande  iat,  x.B.  dadurch^ 
^  ab   daa  Kind  auf  den  Rttcken  legt  /oder  queer  ftbor  ihre« 
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fidioou  anf  den  Bauch  lagt,  oder  flun  Ae  Braat  kompiioürt 
II.  6.  w.  Dia  GamAthaart  daa  Kindaa  iat  gawllhnlidi  aina  aalir 
reiibara;  wird  ihm  nicht  aein  WUla  gfathan,  a»  Taifillt  ea  fa- 
wfthnlich  aogleich  in  dan  Paroxjnunua«  Obvohl  dann  nnd  wann 
die  iaaaerenf  Hantdacken  aich  infiltriren,  ao  daaa  daa  Kind  ain  at- 
•iTaa  ToUea  Anaehan  bekommt,  ao  pflegt  doch  Tial  hanflgar  groaaa 
Abmagcrang  Torhandan  an  aein.  GewdIinUch  iai  dar  Baach  auf- 
getrieben und  der  Kopf  groaa«  Bei  einem  Kinde  jedoch,  daa  iah 
eine  Zeit  iang  behandalt  habe  nnd  bei  dam  ich  aina  aahr.amata 
Miaabildung  dea  Henena  rermothe,  iat  dar  Kopf  anffaUand  klaiii. 

Ueberlebt  daa  Kind  die  erate  Periode  dar  Kindhait,  ao  Uoi- 
ben  die  Symptome  aich  doch  aiemlich  ^eich«  £a  iat  gewöhnlich 
knriathmig,  ganeigt  an  Brnatachmanen,  aar  Palpitation  nnd  «ohr 
oder  minder  bliniich.  Die  Eztremititen  aind  kalt,  daa  Kind  iat 
ffir  den  Temperatarwechael  aehr  empfindlich  nnd  wird  beim  g^'^ 
ringaton  Anlaaae  ton  dan  bronchitiachen  Anfallen  helmgoancht 
Dnrch  Anfragnng,  Anatrangung^,  geringe  Srkiltnng  oder  Irland 
aina  gaatriacha  Stdmng  wird  ein  Parozyamna  herbeigefihrt.  6o^ 
Trdhntich  lernt  daa  Kind  aelbat  durch  eigene  Erfahrung  bald  dar* 
gleichen  Anliaae  Termeidan,  ao  daaa  aa  in  Spiele  mit  andaram 
Kindern  aich  nicht  einliaat  und  immer  im  wannen  Eimmar  xu 
bleiben  atrebi  Biaweilan  kann  daa  Kind  den  EintriH  dea  Anfallaa 
dadurch  aufhalten,  daaa  ea  aich  oiadarlegt,  oder  daaa  €§  dia  Biwat 
gegen  Irgend  einen  featen  Körper  gegendriickt.  Nicht  aalten  Iai* 
det  daa  Kind  an  Kopfachmarx  und  biaweilon  an  Krimpfen  und 
iat  XU  Blutungen  geneigt.  Meiatena  findet^  wie  bereita  enrihnt, 
Abmagerung  Statt.  Die  Finger  und  Zehen  haben  eine  koibiga 
Beachaffenheit,  und  die  Nagel  aind  nach  rom  tbergekrilmmt. 
Auch  pflegen  biaweilen  an  Tcrachiedenen  Stellen  dea  Köfpara,  ba» 
aondera  an  den  Fingern  und  Zehen  und  um  den  After,  üble  Ver- 
achwarungen  aich  xu  bilden. 

Blauaucht,  Kyanoaia.  Ea  gibt  wenig  Geganatinde  in 
unaerer  Wlaaenachaft,  die  eine  grdaaera  Erörterung  Toranlaaat  ha- 
llen, aia  die  Featatellung  der  eigentlichen  Uraacbe,  worauf  diu 
iogenannte  Blaufärbung  d«r  Haut  beateht,  die  eine  ao  auffallende 
Bracheinung  in  den  meiaten  Fflllen  Ton  Miaabildung  dea  Her* 
»ena  ist 

Morgagni  hat  in  dem  Falle,  den  ich  angefflhrt  habe,  die 
aehr  auffallende  Blauaucht  der  allgemeinen  Kongeation  deaVenen^ 
ifstemea  augeachrlaben ,  welche  aua  der  Obetmktion  an  der  hd^ 
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BosxraüA^iittg  dttHtneBf'ciitfpriiife.  lunter  hiiigegui,  vel- 
dier  m  dem  Ton  «m  ebettfalb  sUirIcn  Falte  die  Henicheide* 
wand  miTollktaaieii  fand,  eo  daas  die  Aortt  Yen  beiden  Kmi«- 
Mern  Tcnehen  wtode^  und  felglich  da  grosser  Tikeil  des  in  den 
Arterien  lirknlirenden  Bintee  Tenös  gevesen  sein  mnssie,  naliai 
an,  dass  die  i>iiuiidie  Farbe,  velclie  der  Knabe  wilireBd  des  Le-^ 
bena  geiaigl  halle,  in  einer .Mischnng  beider  Bitttatröme  ihren 
fimnd  habe.  Beide  Ansichten  haben  ihre  Anhänger  gehabt  Die 
Margagni'ache  Anaichl  ist  von  Ferrns  nnd  Lonis  in  Franlc- 
reach,  Ten  Hasse  «nd  Aokitaneky  in  Dentsditand,  tan  Joy 
in  England  nnd  ran  Stille  in  Amerika  Terthcidigl  worden.  Die 
H  n n  t  er  'ache  Ansichl  dagegen  iai,  wenn  anch  mit  einigen  M odiiika* 
taonen,  Tonfilntrac  nnd  Bonilland  in  Frankreich,  Ton  Meckal 
in  Dentadiland  und  ?on  Fare,  Paget,  Williama  nnd  Hope 
in  Bnghnd,  nnieratfliat  werden.  CorTisart  nnd  Laennec 
achainen,  aa  Yiel  sieh  ana  ihren  Angaben  ermllteln  liaat,  geneigt, 
fir  Morgagni  an  stimmen  und  Dr.  Cherers,  der  auch  die  Blau« 
sncht  Torangaweise  der  Kongestion  insehreibt,  glanbt  doch,  dass 
die  Zamlaehnng  des  Tsnteen  Blutes  au  dem  arteriellen  einen  mo* 
difsiranden  Einflnss  auf  die  Intensität  der  Färbung  habe.  Von 
dienen  Aatoren  haben  Aiehreee  ihre  Anaichten  mit  aehr  gewichli- 
gan  Grinden  nntentllat. 

Saeh  sergfiltiger  Analyse  Ten  53  Fällen  von  Bhnsucht,  in 
danen  jedesmal  eine  mehr  oder  minder  gresae  Mischung  der  bei« 
den  Blutstrdme  aufgefunden  war,  schloss  Gintrac,  dass  4lio 
Bbnancht  ton  dieser  lelitefen  Ursache  abhängig  sei,  obwohl  er 
einräumte,  4p»e  diese  Yermischnng  nicht  immer  gerade  die  Krank«- 
halt  berromtfe,  und  dass  wohl  YieUeicht  ein  anderen  Moment  daau 
naüiig  aei.  Dagegen  haben  La  nie  ood  Ferrua  sich  auf  dieje* 
nigatt  Fälle  ton  Blausncht  gesifitst,  wo  eine  Miechung  der  bela- 
den BfaiteMoM  entweder  gar  nicht,  oder  wenigstens  nicht  ken* 
atant  rothandan  war  und  weiter  noch  auf  die  anderen  Fälle,  wo 
Bwar  aokhe  Jiiachnng  eiistirte,  aber  äe  mit  der  Intensität  der 
Mausndlt  durdiaus  nicht  im  Verhältnisse  stand.  Faat  gani  daa* 
aalbe  Resultat  gewann  Stille  in  Amerika  aus  einer  sorgÜltigen 
Untarsufbung  und  Vergleidiung  einer  sehr  grouen  Zahl  tou  Fäl* 
loa,  die  sowohl  Blauaucht,  als  Missbildung  des  Henens  bettafen, 
Ir  erkannte,  dass  Blausuchi  Torkommt,  ohne  irgend'  eine  toc«* 
Imndena  Mischung  der  beiden  Btutatitae ,  dass  in  FäUen  solcher 
Miadinng  mit  dem  Grade  und  der  Quantität  derselben  die  InUn- 
XXIV.  lasft.  24 
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Bliat  der  Blaiuuclil  in  keinen  ni|^Ufh«ii  VerhiUiiiMie  alehi,  daie 
nfimlich  eeliT  l>edeBtende  Miscliiing  des  TeolieiB  Blutet  mit  dem 
arteffieUen  keeteheB  kann,  ebne  Blanauckt,  und  daM  bei  athr  g%^ 
rln^er  MiBrbvng  wieder  sebr  bedcntende  Blauancbl  Terkonrnt,  nnd 
endlicb,  data  alle  ibrigpen  Variationen  in  der  Anadebnnng  der 
Daner,  dea  Nacblaaaea  und  der  gröeaeren  oder  geringeren  Dn«* 
kalkcit  der  Blanfarbnng  nicbt  erklarlieb  eein  wfirden,  wenn  man 
nicbt  nocb  etwaa  Anderea  annekme,  ale  die  Blatrermiacbung. 
Von  77  Fillen,  die  er  geaammelt  hatte,  waren  62  ao  anfgextich* 
net,  data  der  Znetand  der  Pnlmonararterie  genau  angegeben  war ; 
in  53  Fällen  von  dieaen  62  war  die  Pslmonararlerie  rerengert, 
Teracbloaaen  oder  unwegaam,  wogegen  in  den  fibrigen  9  Fallen 
andere  Yerinderungen  Toriianden  waren,  die  ejne  Koogeation  dea 
ganien  Venenayatemea  Teranlassen  konnten.  Kr  hieU  aicb  deoi- 
nach  berechtigt,  mit  Morgagni  und  Lonia  den  Scbluaa  in 
siehen,  daea  die  Blanencht  entweder  Ton  YerichUeaanng  oder  ir* 
gend  einem  Hindemiaae  an  der  Pnlmonarmundung  dea  Hetzena 
oder  Ton  irgend  einer  anderen  Uraache  abhängig  aoi,  welche  eine 
Kongestion  des  Venen^atemea  herbeiführt.  Die  Kongaatioa  dea 
Venensyatemea,  eagt  Stille,  erklärt  auch  noch  nidit  allein  daa 
Znetaadekommen  der  Blauaucht,  aber  aia  bildet  daa  Haaptelament 
derselben.  Sie  ist  immer  yorhanden,  wo  Blanancht  ailatiri,  nndi 
wo  sie  im  bedeutenden  Grade  eingetreten,  iat  auch  Blau8«obt  be- 
merkbar, wenn  nicht  andere  Homente  einwirken,  die  der  ktate» 
ren  direkt  entgegenwirken. 

In  meinen  ersten  beiden  Yorieanngan  habe  ich  Fälle  anga- 
fihrt,  welche  für  dieae Schlnai e  dea  Herrn  St iile  apreehen.  kb 
habe  einea  Midchena  gedadit,  bei  welchem  in  der  fachten  ILam» 
mer  eine  abnorme  Scheidewand  gefanden  wurde,  ohne  daaa  aonat 
eine  Misabildung  dea  Henene  beatand,  und  wo  dennoch  währand 
der  Zeit  von  mehreren  Monaten^  in  welcher  der  Kranke  bei  una 
in  Behandlung  war,  aehr  auffallende  BlanCärbung  aich  seigte. 
DieaerFall  iat  also  ein  entichiedenerBeweia,  daM  einer  Miachung 
der  beiden  Blutstrome  ea  dasu  durchana  nicht  bedarf;  dem  bsi 
dem  Mädchen  war  aolche  Miadiung  nicht  ?arhmiden.  Falb  die» 
aar  Art  atnd  jedoch  aekaner  ak  diejenigen,  wo  iwar  eine  aokha 
Mischung  StaU  f  ndet,  aber  iwiachen  ihr  und  dem  Grade  der  Blan* 
sucht  durchaus  kein  Yerhiltnias  aich  auffinden  läaat.  In  einem 
Falle,  wo  eine  sbnorme  Kammeracheidewattd  ▼orhanden  war,  und 
den  ich  auch  angaffihrt  habe^  tntafning  die  Aarta  um  frtaata 
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Tkdie  am  ier  rechten  K«Miier,  «o  iu9  dne  Mhr  be4«liieiiile 
P«rliott  des  d^rck  4ie  ArUrie  iirkalireiideD  Muie»  Ye«de  gewesen 
•ein  JBtes;  denaocli  leigle  der  Kaabe  darekane  keine  benerkbare 
BUmanckt;  ar  war  iai  K.  FreikoeptUle  eiwa  12  Menale  Tor  sei- 
neA  Tode  wegen  einer  anderen  Krankkeil  geweeen,  nnd  nan 
ImIU  an  ikni  dnrekena  nickU  Ungewdkniickes  kemerkt«  Erst 
knra  tot  aainea  Tode  tral  Blaasnckl  kerrer  und  awar  erat,  ala, 
wie  men  mil  Keehl  annehmen  kenn«  die  PolauMiararterie  krank* 
halt  ergriffen  nnd  noch  mehr  terengart  warde«  In  dem  von 
Haie  mitgethetlten  Falle,  in  dem  mir  eine  Kemmer  Yorhanden 
war,  nnd  in  dem  Falb  von  Reaae,  in  welchem  die  Pulmonarr 
arlarie  die  aheteigende  AorU  akgab,  war  aach  nicht  die  geringale 
8f«r  Ton  Blanenchl  an  bemarkan,  so  daee  diese  FaBe  wenigstens 
beweisen,  aa  könne  die  freieete  Miachnng  beider  Blntairdme  vor^ 
banden  sein,  ohne  Blanancht  n  enengoa.  Diesen  Umstand  ba«- 
boA  salbet  die  Anhing«  der  Hanter' sehen  Aneicbt  angegeben 
med  aich  bemüht,  die  Abweaenheit  der  Blansncht  in  diesen  FiUan 
mi  arUirsn.  Vomgsweiso  hsben  sie  sich  deranf  geaiatat,  daaa, 
aelbal  bei  wirklidier  Kommunikation  swischen  den  beiden  Rtnr 
hiUUa  doch  keine  Hiechnng  der  beiden  Blutoirdme  SUU  finden 
werde,  lieUa  der  Dmck  anf  dieselben  an  beiden  Seiten  Toitkom«- 
men  gleich  iet.  Hieranf  Ist  jedoch  in  antworten,  dass  die  Kya- 
nose  dnrchans  nicht  immer  Ton  Geburt  en  beeteht,  eondern  hknfig 
nret  tIoI  spfiter  herrortriit,  obwohl  doch  in  den  erwihnten  Fällen 
die  Miachnng  der  beiden  BIntetröme  von  Gebort  an   exlstiit  ha« 


Sndlich  konunen  FiUe  Tor,  in  denen  die  Wandlung  in  dem 
Grade  der  Blauflrbnng  durckaus  nicht  Ton  einer  enls|irechenden 
Wandlung  in  der  Zu  -  oder  Abnahme  der  Blutmlachnng  heirihren 
kann.  Vor  Knnem  sah  ich  ein  Kind,  welchea  von  Zeit  lu  Zeit 
diejenigen  Symptome  darbot,  die  gew&hUich  die  Mieabildnng  dea 
Hanene  m  begleiten  plegen.  War  das  Kind  gana  ruhig,  so 
seigte  sich  keine  Spur  Ton  Kyenose,  aber,  wenn  das  Kind  kalt 
wurde,  trat  dieaelbe  henror,  und  dann  Tcrnahm  man  ein  lautee, 
sfatoliachea  Geriuach  an  der  ganien  Tocdaren  Bruntwand,  und 
beaondara  linke  Ton  der  Mitte  doa  Bruatbeinea.  Bine  milde,  al- 
loiirendo  Behendlung  baeinftlgte  die  AnfiUa,  machte  sie  inunar 
apnnamer  und  schien  eis  guna  bCMitigl  in  haben,  ala  dae  Kind 
im  dcilten  Monatt  aeinea  Lebens  Tom  KeuahhnetMi  mit  Bronchitia 
mVKilin  wnido,  wonuf  die  AnfUle  ran  Blanancht  in  Baglattsny 
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mit  den  übrigen  HerMyvpUmeB  in  Tiel  grdtierer  Intentitil 
«ich  wieder  einttellten.  Bei  4er  UnteraichnDg  Mch  den  Todie 
fanden  eich  die  Falten  der  TriknepidalUippe  an  einander  ge^ 
klebt,  sehr  Terdickt  und  ?erhfirtet  und  mit  Machen  Fibrinahla» 
gemngen  beaetxt;  die  rechte  Kammer  war  bjperlrophiach  «nd 
anageweitet  und  die  Lnngenart«rie  von  groaaem  Kaliber.  An  der 
Baaia  der  Kammeracheidewand  fanden  eich  xwei  Oeffnnngen,  wel- 
che dicht  unterhalb  dea  Uraprungea  der  Aorta  aua  der  Unke« 
Kammer  in  den  Sinua  der  rechten  Kammer  führten.  IHeae  OrfT«- 
nungen  waren  grSeser  an  der  linken,  ala  an  der  rechten  Seite, 
ao  data  man  deutlich  aehen  konnte,  die  BiutatrOmung  mOaae  da^ 
durch  aua  der  linken  in  die  rechte  Kammer  gegangen  aein,  wenn 
aae  wirklich  durch  dieae  Oeffnungen  atatigefunden  hat,  und  wogen 
ihrer  Terhiltnifamaaaigen  Kleinheit  konnten  dieae  Oeffnungen  wo* 
der  einen  groaaen  Blutatrom  durchgelaaaen ,  noch  konnten  alo  in 
Folge  ihrer  harten  und  unnachgiebigen  Rinder  im  Leken  einctt 
bedeutenden  Wechael  in  ihren  Diraenaionen  dargeboten  habon. 
Sa  konnte  alao  die  Blauaucht  in  dieaem  Falle  nicht  dem  Biotritio 
tan  Tenöaem  Blute  in  die  Unke  Kammer  und  Ton  da  aua  in  die 
Arterienatrdmung  augeachrieben  werden,  und  eben  ao  wenig  konn«- 
fen  die  auffallenden  Variationen  in  der  Blauflrbung,  welche  daa 
Kind  im  Leben  dargeboten  hat,  aua  einer  entaprechenden  Varint- 
tion  in  dem  Betrage  der  Zumiachung  dea  einen  Bhitatromea  zu 
dem  anderen  entspringen.  Daa  paroiyamenartige  Herrortreten  4er 
Blauaucht  mit  den  begleitenden  Eracheinungen  konnte  nur  im 
▼erschiedenen  Graden  von  Kongeationen  beigemesaen  werden,  wol- 
«he  daa  Venenaystem  In  Folge  dea  erschwerteren  Dnrchgangee  dea 
Bitttea  durdi  die  Lungen  erlitt.  In  dieaem  Falle  war  auch  der 
linke  Arm  immerfort  blinlich  und,  elwaa  geachwollen,  und  ea  fand 
eich  daffir  bei  der  Unterauchung  keine  andere  Erklirang,  ala  daaa 
die  Venenatimme  der  linken  Seite  durch  Tergröaeerte  Drüaen  am 
Uraprunge  der  Lungen  und  weiter  hinab  komprimirt  gefunden 
wurden. 

In  den  Fillen,  in  welchen,  aelbat  wenn  die  Hiediung  der 
beiden  Blutatrdme  auch  immer  Torhanden  geweaen,  doch  die  Blau« 
ancht  erat  rerhältnieamiaalg  aehr  apfii  aich  bemerklich  machte, 
war  dieaea  Herrwtreten  deraelben  faat  immer  mit  einer  elngetie- 
Ionen  Krankheil  dea  Heraena  oder  der  Lungen,  wodm-di  die  nr** 
fprdngliche  Obatruktion  noch  ▼erachllmmert  worden,  rerknilpil 
geweaen.    So  kenn  bei  einem  geringen  Anfalle  von  BiieunutSaanne 
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der  ehrt  ichon  nimigMU^%  Klipptnapparal  von  Bnttiiiidaiig;  er^ 
giMbii  werden,  to  in§  die  deftitiiig  in  die  Pnimenamterie  oder 
die  reckte  Kammer  m^ch  mekr  tertngerl  wM;  oder  ee  kann  der 
Raod  der  Mindnng^  kier  ao  atair  nnd  nnnaekgieb^  aein,  daaa 
ale  aiek  niekt  kinreickend  enreiterl,  un  den  mil  dem  iHnekmen- 
den  Wtckalknme  aick  Tergrtoerndes  Bliilalrem  dnrdianlaaaen ; 
•der  ea  kann  ein  Anfall  tob  Bibnekftia  oder  Pnemnonie,  wodarck 
M  der  ecken  keatekenden  Hemmnng  dee  Blotlanfea  im  Heraefl 
eine  neue  Okatmktfon  in  den  Lungen  klnsnkommly  eine  Sieige** 
rang  der  Blanasckl  bewirken,  wenn  aolcke  ackon  vorkanden  ge- 
weaen,  oder  aie  kerrorrnlen,  wo  aie  Um  dakin  neck  nielit  be« 
naerklick  geweaen. 

Alle  dieae  Betracktangen  bereektigen,  wie  mick  dünkt,  an 
den  Sckloaae,  daaa  Kongeationen  dea  Yenenayatemea  der  eigenU» 
Itdie  Grand  der  Kyaneae  iat.  Ick  kann  jadodi  der  Anaickt  L  a  e  n-» 
nec'a  nickt  beiatimmen,  daaa  die  Blanfirbung  in  FUlen  ton  an* 
gebormien  HenfaUern  dnrcbana  aick  nickt  ron  deijenigen  Wan- 
iirkmig  miteraekeidet,  welcke  die  gewdknlicben  Kranlkeiten  dea 
Heraena  nnd  der  Lingen  ra  begleiten  plegt ,  nnd  daaa  bei  ge- 
wiaaen  LnngenalTektionen  die  Firbnng  der  Haut  ao  bedeutend 
mid  «f  allgemein  aei,  wie  bei  angeborenen  Henfeklera.  Die 
Kjanoao  bei  den  letiteren  iat,  wenn  aie  aekr  anageMMet  iat,  Tiel 
intenalrer  ala  die  Kjanoae  an«  Irgend  einer  anderen  Uraacke} 
kiaweilen  freflick  aeigt  andi  die  Blanfirbnng  bei  eingetretenen 
IiBBgen-»  nnd  HerArankkeiten  äek  aekr  kedentend«  Ick  will  kier 
einea  17  Jakre  alten  Knaben  gedenkm,  den  ick  1847  im  K« 
Fireikoapitale  bekandelte,  nnd  der  ron  Kindkeit  an  Spuren  TOn 
Blailsndit  dargeboten  katte;  ea  fand  aick  aber,  daaa  bei  Aeaem 
Kncban  die  Blananckt  Ton  nntollkemmener  Anadeknnng  der  Lnn« 
gen  in  Folge  einer  Verkrtemnng  der  Wlrbelafinle  abkfingig  war; 
im  Heraen  war  nickta  weiter  Torkanden,  ala  aiiw  aekr  beden-» 
teade  Hypertropkie  nnd  Anaweltang  der  reckten  Kammer«  Wenn 
die  Blanatfcbt,  welcke  gewdknlicke  Krankbeiten  dea  Henena  nnd 
der  Lnngen  begleitet,  im  Allgemeinen  weniger  infenair  iat,  ala 
die  Manandit  bei  angeborenen  Berafeklera,  ao  liegt  der  Grand 
darin,  daaa  bei  erateren  anck  die  Kengeation  dea  Yeneneyalemea 
▼iel  geringer  iat,  denn  daa  Leben  wtrde  nickt  beateken  ken- 
nen, lalla  bei  krgend  einer  tnfUlIg  eingetretenen  Kraükbeit 
ein  ao  geringer  Amkeil  der  Blutmaaae  in  den  Lnngen  arteriali- 
airt  wMb,  wie  in  yielen  FaHen  ren  MiaiAildiingen  dea  Henena. 
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BM  »filli^r  Erankheit  dtr  Laageii  nnl  4m  HerMif  oder  iw  groi- 
«en  GeflBie  sind  aneh  die  Havldeckcn  gewfthnlloli  mehr  eder  Hin- 
der  ödematöti  eo  daas  die  Ulididie  Firbwng'  i^leicheam  auaUrt  wird« 

Stille  hat  In  aeinen  Beebaehtnngen  zu  sehr  seine  Aaf** 
merksamkeit  anf  die  Verengtning  der  Pülmönenntindnng  dea  Her- 
tens gerielftet,  welcher  er  allein  die  Bntstebvng  der  Kongestionen 
des  Venensjstenes,  ron  der  die  Kyanoae  abhingig  aei,  beiniaaee« 
Es  iel  aber  schon  geaeigt' worden »  dass  die  Urstche  dea  Hinder» 
nisses,  welches  die  Blntstrdmvng  im  Henapparate  erleidet,  keines- 
weges  immer  an  der  Patanonarmfindung  sitat;  ich  hebe  schon  Fill« 
angeführt,  in  denen  das  Hindemiss  in  einer  abnormen  Scheide- 
wand innerhalb  der  rechten  Kammer  bestand,  nnd  ich  erinnoro 
auch  an  den  eben  erxihlten  Fall,  wo  eine  Abnoroytit  der  Tri- 
kaspidalklappen ,  und  an  den  anderen  Fall,  wo  eine  an?oHkom- 
mene  Expansion  der  Lnngen  dem  freien  Bhitnmlanfe  ein  Binder-* 
niss  entgegen  setate. 

Andererseits  hat  CheTers  mit  Beangnahme  avf  einen  von 
Llof  d  behandelten  Fall  beieugt,  dass  bedentende  Verengerung 
der  Fnlmenarmfindung  des  Honens,  wenn  solche  erst  spiler  im 
Leben  eintritt,  nicht-  immer  mit  Blausncht  rerbunden  ist.  Der 
▼on  mir  schon  angsffihrte  Fall  ron  Hamilton  Roe  aeigt,  daas 
Kyanose  gerade  nicht  nothwendigor  Weise  eine  bedeutende  ango» 
boteno  Verengenuig  der  Fnlmonarmtndung  des  Hertens  Toratts^ 
seist,  wUhrend  der  ron  Craigie  beschriebene  FaH  und  ein  ron 
mir  selbst  beobachteter  klar  darthun,  dass  xwischen  dem  Qiudo 
dea  HindemisBoa  im  Hersen  und  dem  Grade  der  Blauaucht  durch- 
aus kein  bestimmtes  Verhiltniss  Toihanden  ist. 

In  allen  den  Fillen  indessen,  in  denen  der  Blutlauf  im  Har- 
ten oder  in  den  grossen  Oeflssstimmen  ein  Hindernbs  erfahren 
hat,  und  doch  Blausucht  wenig  oder  gar  nicht  merklich  ist,  wird 
man,  glaube  ich,  finden,  dass  die  rechte  Kammer  eine  bede«-' 
toAde  Zunahme  an  MuakelkrafI  erfahren  hat,  wodurch  sie  das 
Hindemisa,  welches  der  Blutwoge  entgegensteht,  au  überwinden 
?ermag.  In  dem  Ton  mir  behandelten  Falle  ist  die  Blaufärbung 
wahrscheinlich  dadurch  allmUilig  geringer  geworden,  daao  mit 
dem  Vorsehreiten  der  Phthisla  die  im  Kdrper  tirkulirende  Blut- 
menge tberhaupt  kleiner  wurde. 

Aus  den  biaher  vorgebrachten  Thatsachen  hann  nun,  wie 
mir  scheint,  der  Schluss  gesogen  werden,  dass  allordinga  ein  der 
BhMrtaung  durch  die  Lungen  oder  in  die  rechte  Kammer  oder 
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am  ieratikii  m^gnMkmlm  HnlefiiiM  «ine  illfsm^iii«  vi* 
ndt«  KoBg^BtitB  Ttfinkttaly  «nd  imm  dieie  KMifMUon  des  Y<nea- 
ffiUaic»  die  Hasftiireacke  der  Bleaittcbt  iel,  deee  aber  die  le* 
teaaiHt  der  BiMifirbaJig,  vad  die  ÄbedMUiiag  dereelbeii  dareh  aa- 
dwe  Umstinde  aedif  airt  iHrd. 

1)  Zar  EneufttAg  eiaer  ialenetvea  Bleuettcht  iel  es  wahr* 
echeiallcii  netkveiidig,  dsse,  wie  ClieTere  angeneiaaien  liat, 
das  Hiadenues  de«  ZirkaMea  entweder  rar  der  Gekarl,  we  die 
KepiUergeflUse  geriaaiiger  eiod,  als  tpflter,  yerliaadea  gewesea 
sei,  oder  daes  ea  venigsteae  for  der  Tollen  Entwielielang 
das  Körpers,  eo  lange  naeii  da»  gansa Gefasssyaleai  aadigieiii^ 
ger  and  dekabaret  isl,  eiistirt  habe,  oder  endlich,  dass  es  ren 
sehr  leager  Daner  geweeen  sna  mass,  so  dass  die  Kepillarge- 
faaee  naeh  nnd  nach  sieh  immer  mehr  ansgedehnt  haben« 

2)  Die  eigenthimliehe  Farbe,  welche  bei  den  an  Henfeh- 
lern  Leidenden  bemerht  wird,  scheint  in  gewieeem  Grade  ton  der 
Beachaffei&elt  der  Hant  abanhingen.  bt  die  Farbe  tiefblan  oder 
aehwfiralich,  so  indet  man  die  Hant  gewöhnlich  sehr  dünn  nnd 
den  Körper  eehr  abgemagert.  Spielt  aber  die  Farbe  in'a  Roth« 
iicbUane  oder  gleicht  eie  mehr  einem  dnnkeln  Rosa,  so  indet 
BMn  den  Krenken  nicht  eehr  abgemagert,  rielmehr  öfter  atemlich 
gat  genihrt ,  nnd ,  wo  die  Haut  bleich  ist  oder  gar  keine  Farbe 
darUetot,  ist  entweder  keine  bedeatende  Kongeetion  noch  den 
KapUiaigeaeeen  ToAanden,  oder  die  Farbe  ist  darch  Oedem  der 
Hant  maekirt. 

3)  Bndlieh  glanbo  ich  noch  annehmen  an  mfissan,  dase  die 
Intaneitit  der  Blanincht  nnd  die  Verschiedenheit  der  Firbnog  roft 
der  Farbe  des  Blntes  innerhalb  der  Gefisse  bedingt  eei,  eo  daae, 
wo  nur  eine  sehr  kleine  Portion  der  Blntmamo  dem  Eininsse  der 
Lnft  in  den  Lnngen  nnterworfen  wird  nnd  die  gaaae  übrige  Blnt^ 
menge  dunkel  renös  verbleibt,  olTenbar  a|ich  die  Farbe  der  Hant 
dnnkler  herrortrelen  muee. 

Lebenefflhtgkeit  der  mit  Herafehlern  Behafte- 
ten; Nach  der  bieher  gegebenen  Schilderang  der  TorKhiedenen 
Farmen  ton  Miesbildang  d^  Heraena,  die  rorgekoaunen  sind,  be- 
greift eich  edmn  von  edber,  dass  der  Einlnae  anf  die  Lebene- 
4nner  rerechleden  eein  mnae»  let  nnr  eine  geringe  Unregelmi»- 
algkeit  in  der  Bildnng  des  Haraefta  rorhanden,  dass  nur  eine  oder 
awti  Udne  Oefanügen  in  der  Scheidewand  der  Kammern  edor 
Yarkünmcm  bealoben,    ao    Ut  ^eer  Defekt  ron  eehr  geringer 
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WidiHgkelt  In  der  That  fnivt  dm  iiiUil  leltta  in  dtnLeicImi 
liemlich  alt  i^ewordener  Meifa€h0n  aoldie  «boonnt  Ocfnonfen, 
ohne  4aM  wäbrend  d«a  Lebena  auch  nnr  ein  Sjnpiom  Tan  Hen« 
krankhait  f^anden  gaircaan  wäre,  lat  dafagen  der  BlMnaga* 
fehler  dea  Heraena  ein  sehr  bedeutender  ^  und  mehr  oder  rnindaf 
mit  Obatrolrtioti  dea  BIntlaufea  Terbwiden,  aa  muaa  daa  einen  aehr 
bedeutenden  Einfluaa  aif  daa  Befinden  dea  Kranken  haben  nttd 
deaaen  Leben  mehr  eder  minder  rerkürien.  In  denjenigen  Fil« 
len,  in  denen  die  Pnimonararterie  eine  miaBige  Yerengernng  er- 
litten hat,  ohne  daaa  die  Heriackeidewand  unfollkommen ,  und 
ohne  dua  aonat  ein  Entwickeinngafehler  dea  Heriena  Torhanden 
tat,  kann  die  geateigerta  Thitigkeit  der  rechten  Kammer  die 
Schwierigkeit,  weiche  daa  Blut  in  aeinem  Lungeokreialanfe  er- 
fihrt,  aa  weü  überwinden,  daaa  die  Geanndheit  demlifb  gut  da* 
bei  erhalten  werden  und  das  Indiriduiim  tiele  Jahre  in  voller 
Kraft  deaLebena  Terbleiben  kann«  Ea  veigte  aidi  dleaea  deutlich 
in  dem  ron  Hamilton  Roe  der  pathologiacken  GeaeHachaft  er* 
ilhlten  Falle,  in  welchem  daa  Individnum  30  Jahre  all  geworden 
und  ala  Botenliufer  aehr  bekannt  gewaaan  war«  In  dem  Falle 
dea  Dr.  Graham  wurde  der  Kranke  44  Jahre  alt  und  hatte  bis 
6  Wochen  tor  aeinem  Tedejthoila  ala  SchÜer,  theila  ala  Eiaeii- 
bahnarbeiter,  Dienate  gethan. 

Wo  daa  eirunde  Loch  offen  iai,  iat  die  Fulnlonarmtodung 
dea  Heraena  gewöhnlich  ?iel  yerengerter,  ala  in  den  eben  er- 
wähnten Fällen,  und  ee  hat  dabei  daa  Leben  auch  nMit  eine  ao 
lange  Bauer.  Ea  aind  jedoch  Belapiele  Torgekömmen,  in  welchem 
Kranke  der  Art  eine  siemliche  Reihe  Ton  Jahren  ifolebt  haben. 
Von  12  Kranken  mit  dieaer  Mtasbildung  haben  8  daa  Alter  Ton 
15  Jahren  und  darfiber  erreicht;  die  anderen  4  aind  in  dem  Al- 
ter ton  29,  34,  40  und  57  Jahren  geatorben,  und  in  dam  ton 
taür  eraählten  Falle  lebte  der  Kranke  20  Jahre. 

Wo  zugleich  mit  Verengerung  ^der  Puhnonarmftndung  die 
Herxacheidewand  unroUkommen  ht,  ao  daaa  die  Aorta  mit  dar  rech- 
ten Kammer  mehr  oder  minder  direkt  In  Kommunikation  atahl 
und  wo  folglich  daa  Hindemlaa  in  einer  aehr  frühen  BUdnnga- 
periode  eingetreten  aein  muaa,  war  die  Lebmadauar  noch  kftnar. 
Von  49  Kranken  dieaer  Art  überlebten  nur  12  daa  löte  Lebana«- 
jähr  und  swar  wurden  iwei  16,  einer  18»  swel  30,  drei  21, 
▼i^r  22,  einer  23  und  swei  25  Jahre  alt.  In  den  awai  von  mir 
mahlten  FiUen  erfolgte  der  Tod  in  dem  ailian  im  17.  Manale 
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md  M  «m  iB^M«*  te  2»jM«iHit«  dto  L4bMif «  In  idUs  diwm 
Fmen  dieiä  das  OffciiBeiii  des  eirandea  Lochet  mid  die  ÜATell- 
konuBtnieit  im  der  Kanmenclieidewattd  iikhl  dam,  die  Gelalir  i« 
atngeni,  fondtm  im  Cegeiilliene  dai«,  die  dkerfilUe  fedite  Ben* 
Mfkt  entkereii  n  lietfeii,  weil  seMk  da«  Leben  dabei  niclit  laufe 
beslebea  könnte,  nnd  ea  echeinl  aneii  niahl,  alt  ob  aelbei  dÜ 
ScUieaanng  dee  einmden  Lochet  die  Lebenedaner  betrikhilieh  Ver- 
kint,  falla  nur  die  Konmranikalion  dareh  die  nnTelIfconMiene 
Kanmeracheldeirand  Terbleibt.  Die  mittlere  Lebenadaner  iat  in 
35  FiDen,  in  irelchen  die  Kammeracheidewaiid  nnTeUkemmen  nnd 
iu  cironde  Loch  oflkn  war,  und  in  13  Fiilen,  in  welchen  eine 
OeCnmg  einer  Kammertdieidetrand  allein  Torhanden,  die  eimndo 
Loch  aber  geachloacen  war,  10  Jahre  geweaen  nnd  zwar  aowehl 
in  der  einen  ala  in  der  anderen  Reihe  dieser  48  Fille.  In  nnr 
drei  Ton  dieaen  48  Fallen  war  der  Dnctna  arterioauä  offen  nnd 
in  dleaen  erfolgte  der  Tod  au  1  Jnhr  5  Monat,  an  3  Jahren  nnd 
m  9  Jahren  11  Moiialen« 

Wo  die  Pttlmonarartcrie  gfiniiich  unwegsam  iai,  iat  die  ge- 
wöhnliche Lebensdauer  noeh  kfiraer,  als  in  der  letatgenannten 
KaUgerie.  Von  29  Fillen  der  Art,  in  denen  die  Kranken  eine 
lingera  oder  kfi^ere  Zeit  noch  der  Geburt  lebten,  atai'ben  9  vor 
dem  dritten  Monate  des  Lebens,  2  xwischen  dem  3.  u.  &  Monate, 

3  xwiachen  6*  u.  12.  Monate,  3  swisehen  12  Monat  u.  2  Jahren, 
2  wurden  10  Jshre  und  1  wurde  12  Jahre  alt«  In  dem  Falle  dea 
Dr.  Hare  wurde  der  Kranke  9  Monate  nnd  in  meinem  Falle 
11^/,  Monat  alt*  In  dem  von  Ramsbotham  ersihlten  Falle, 
in  welchem  die  Fnimenararterie  gani  fehlen  sollte,  aber  wo  aie 
io  der  That,  eehr  rudimeDl^s,  Torhanden  war,  wurde  der  Kranke 
1&  Jahre  alt. 

Wo  der  BMdttdgsfehler  des  Heriens  noch  fiel  bedeutender 
iat,  ao  dass  das  Heta  in  der  That  nur  aus  einer  Kammer  mit 
einer  oder  xwei  Verksmmern  besteht,  kann  das  Leben  nur  kuna 
Zeit  sieh  behaupten.  In  11  Fällen,  in  denen  das  Hers  eine  Kam- 
mer und  zwei  VorkamaMrn  darbot,  trat  der  Tod  in  einem  Falla 
gloidi  bei  der  Geburt,  in  einem  Falle  2  Tage,  in  einem  Falle 
li  Tage  und  In  4  Fillen  6  Wochen,  10  Wochen,  17  Wochen 
nnd   21  Wochen  nachher  ein.    Sehr  merkwürdig  aber  ist,   dasa 

4  Menache»  mit  dieser  Beachaflfenheit  des  Herxens  11,  16,  23 
und  24  Jahre  alt  wuNen.  In  dem  falle  dea  Dr.  Hare  wurde  der 
KmJkM  20  Monate  alt In  5  FlUeui  in  denen  daa  Hera  nur 
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mii  einer  Kamoier  wi  «ut  einer  Verktmmer  beiUnly  wvrden  Hb 
Kindkr  78  Standen,  79  Standen,  7  Tag«,  10  Tage  nnd  lOVtHe« 
nat  alt,  aber  in  den  beiden  letiten  Filbn  war,  wie  ich  berdti 
enrihnt  habe,  dai  Hen  viol  weiter  anagebildet,  wie  in  den  an- 
deren. Ich  habe  ee  bei  dieaer  Anfsihling  nieht  Ük  nöthif  ge* 
halten,  auch  der  Fllle  ?on  Poiil  and  Lanioni  au  gedenken, 
weil  aie  tiel  an  atfvolikeninien  berichtet  alnd,  ale  daaa  Man  darana 
einen  wiaaenachaftlichen  Schiusa  ziehen  könnte.  Aodi  will  iah 
keineawegea  des  hier  Angegebene  hineichtlich  der  LebenaflhlgkeH 
nnd  Lebenadaaer  bei  allen  dieaen  Henfehlem  ale  maaaagebend 
eder  anametöaslich  betrachtet  wiesen,  weil  olTenbar  jeder  Fall, 
wo  ein  Menach  mit  ao  bedeitenden  Misabildnngen  dea  Hersena 
eine  Reihe  Ton  Jahren  gelebt  hat,  ala  eine  MerkwArdIgfceit  «nf«* 
notirt  werden  wird ,  während  hdchat  wahracheinlich  viele  tedtge* 
gebome  oder  bald  nach  der  Gebart  geeterbene  Kinder,  die  -aolclw 
Bildungafehler  dea  Henena  haben,  nnbeachtet  oder  wenigetena 
unaafgezeichnet  bleiben.  Nor  tu  einem  Schlueae  sind  wir  aoa 
den  angegebenen  Daten  berediligt,  la  dem  Schloaae  nfimlich, 
daaa  die  Verkfiranng  der  Lebenadaaer  mit  dem  Grade  dee  dem 
Kreislaafe  entgegenstehenden  Hinderniasea  in  geradem  Yerhlltnfaae 
'•Übt,  and  dasa  ea  kaum  irgend  einen,  anch  noeh  ao  grossen  Bil«* 
dangafehler  dea  Henena  gibt,  bei  welchem  dea  Leben  nicht  we<> 
nigstens  eine  Zeit  lang,  die  sich  selbst  anf  Jahre  hinaaa  eratrecken 
mag,  bestehen  konnte. 

In  der  nächsten  Kategorie  von  Fillen,  in  denen  nimlich  die 
Entwickelang  des  Balbas  arteriosae  and  des  Urspmngea  der  grosaen 
Geflaastflmme  nnregelmissig  ist,  ist  die  Lebensdaaer  ren  der  ape- 
aiellen  Art  der  Miasblldang  abhingig.  Wo  in  der  rechten  Kam* 
mer  noch  eine  übenihllge  Scheidewand  exietirt,  beatimmt  eich 
die  Lebensfähigkeit  dea  Kranken  darch  den  Qrtd  der  dadarch  be- 
wirkten Obstraktion  and  rerhllt  eich  geno«  ao  wie  da,  wo  daa 
Hinderniea  die  Palmonarmündang  eeftat  betriCt.  So  warden  in 
den  Fillen,  in  denen  bei  der  darch  die  ibenihlige  Scheidewand 
bewirkten  Obstraktion  zwischen  den  beiden  Kammern  eine  Ko»* 
munikatlon  Statt  fand,  die  Kranken  9,  10  nnd  14  Jahre  alt  and 
in  meinem  eriten  Falle  atarb  der  Kranke  im  15.  Jahre  eeinea 
Lebens.  In  dieaen  Fillen  war  aneh  die  Pnlmonarmündang  rar- 
engert,  obwohl  daa  hlerdnrch  bewirkte  Hinderniea  Tiel  geringer 
war,  ale  dae  darch  die  übenihHge  Scheidewand  geeetite.  In  dem 
Falle  Ton  Clark  waren   die  Oeinangen,    die  In   der  Kamsne»- 
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■cheMtwaiid  tidi  bttfundeii,  iehr  kbiii,  «bar  iafQr  war  dia  PaU 
MonafmAndiiBg^  nickt  Terengert  mni  der  Kranka  arraiciita  daa  Altar 
ran  19  Jahran.  In  dem  Thampaan'achen  Falle  war  die  Var*» 
waehavng  in  der  Schafdawand  auch  nur  misaig  und  aneh  die 
PQlBananniUidiing  nicht  rarengert  nnd  Uar  wnrda  der  Kranka 
38  Jakra  all«  Bei  dem  Hntchinson^sclien  Kranken  war  dia 
Okalmktion  grtoer,  ala  in  irgend  einem  anderen  bekannten  Falle 
nnd  daa  Hers  war  anch  aonat  nach  nnrallkanunen  antwickelt,  nni 
doch  überlebte  der  Kranka  dea  12.  Jahr.  In  dem  Falle,  in  waN 
Cham,  mit  Ansnahme  der  tiberaihligan  Scheidewand,  daa  Hen 
aanat  normal  gebildet  war,  starb  der  Kradte  im  5.  Jahre  an  Bin- 
tnsg  a«a  dem  Halae  oder  dam  Ma^en  wihrend  einea  Scharlach«* 
aftfaUaa, 

Die  Umlagening  der  Hanptartarlen  scheiDt  ein  Bildungafehhr 
n  sein,  bei  welchem  das  Leben  nicht  sehr  lange  bestehen  kann« 
Von  16  Fitlan  der  Art  endigten  3  tSdtlich  in  der  1.  Wache  dae 
Lebana,  1  in  der  2.  und  1  in  der  3.  Woche,  2  nach  2  Monaten, 
2  nach  10  Wochen,  1  nach  5  Monaten,  1  nach  7  Monaten  nnd 

1  Btt  10  Monaten;  in  den  4  übrigen  Fällen  wnrden  die  Kranken 
15  Monate,  2  Jahre  und  6  Monate,  2  Jahre  und  7  Monate  und 

2  Jahre  und  9  Monate  alt. 

Ein  gleichzeitig  Torbandener  Defekt  in  der  Kammerscheide- 
wand, obwohl  sehr  selten  In  diesen  Flllen,  scheint,  wie  sich  auch 
wohl  erwarten  liest,  das  Leben  Terlingern  zu  helfen.  Von  4  soU 
dban  Kranken  wurden  3  ron  7  Monaten  und  8  Tagen  bie  2  Jahre 
und  9  Monate  alt.  Die  Verschliesaung  dee  Ductue  arteriosus  bei 
gleidizeitiger  Vollatftndigkeit  der  Kammerscheidewand  scheint  das 
flindemiss  fflr  den  kleinen  Kreislauf  noch  xu  steigern ,  so  dass 
daa  Laben  nicht  dabei  bestehen  kann,  und  dennoch  wurde  in 
2  Fillrn,  in  welchen  dieser  Zustand  eiistirt  haben  soll,  und  es 
iwischen  den  beiden  HerehSiften  keine  andere  Kommunikation 
gab,  ala  durch  das  eirunde  Loch,  der  eine  Kranke  15  Monate  und 
der  andere  2^/2  Jahr  aH. 

Die  Lebensdauer  bei  denjenigen  Bildungsfehlern  des  Henens, 
wo  die  Aorta  weit  ab  Ton  der  linken  Arteria  subclavia  rerengert 
ist  und  die  absteigende  Aorta  Tonugsweisa  Ton  der  Fulmonar- 
arterie  Tcrsorgt  wird,  ist  hiufig  sehr  beschrankt.  In  den  2  Fil- 
len,  die  A.  Cooper  gesehen  hat,  warde  ein  Kind  2  Tage  und 
einea  8  Monate  alt;  R e es  e's  Kranker  wurde  10  Wochen  alt.  In 
dem  aehr  ausgebildeten  Falle  dieses  Fehlers,   den  Steidele  be- 
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•chfiek^n  bat,  iUib  du  Kfnd  bald  Bach  dar  CMvrt;  im 
Gilbirt'sdiaii  Falla  leMe  dai  Kind  12  Tage;  im  Greig'aoliaa 
Falle  war  daa  Kind  lodi  geboren.  Et  ist  sehr  walirsclieinUshi 
daas  In  diesen  Fillea  der  freie  Abstran  des  BIntas  ans  der  P«l«» 
monararterie  in  die  Baiichaorta  den  freien  Binganf  das  Blntaa  iil 
die  Lnngen  reibindert  und  so  die  IciifUge  Expansion  dieser  Or- 
gane nidit  sn  Stande  Iconmen  liest.  In  den  Flilen,  die  den  abeit 
genannten  selir  nalie  stehen  nnd  in  denen  bei  gfftsserer  oder  ge* 
rhigerer  Obstruktion  der  Aorta  weit  ab  Ton  der  iinken  Arteria 
snbelaTia  der  Dactns  arteriosus  entweder  sehr  rerengert  oder 
ginalich  obiiferfrt  ist,  kann  das  Leben  sehr  lange  bestehe«.  Voa 
19  solchen  Fillen,  die  ron  Leeuween  gesaanmell  worden  sind, 
betrafen  16  Erwachsene,  nnd  ron  diesen  erreichten  4  daa  Aller 
Ten  50,  56,  57  and  02  Jaliren.  Ich  habe  jedoch  schon  früher 
bemerkt,  dass,  wenn  anch  in  diesen  Fillen  die  Verengening  dar 
Aorta  in  gewissem  Grade  schon  bei  der  Gebnrt  bestanden  haben 
mnss,  doch  die  Obstmktion  höchst  wahrscheinlich  In  der  spiteren 
Zeit  des  Lebens  eich  noch  Termehrt. 

Was  die  Lsf ererindernng  des  Hertens  im  Ganzen  betrifk, 
so  scheint  dieselbe,  wenn  das  Organ  sonst  woUgtstaltel^  ist,  auf 
die  Lebensdauer  keinen  Einfluss  zn  haben  und  bieweilrn  sich  durch 
nichts  kund  au  thun.  Et  sind  Fille  bekannt,  in  denen  das  Hera 
und  die  übrigen  Eingeweide  in  den  Leichen  tob  PersoMen,  die 
ein  siemlich  hohes  Alter  erreicht  hatten,  Tolbtindig  umgelagert 
gefunden ' worden  sind,  ohne  dass  wihrend  des  Lebens  die  ge- 
ringste Andeutung  dsTon  sich  knud  that«  Einen  Fall  der  Art 
beschreibt  Bo sc  in  dem  Bulletin  der  anatomiechen  Gesellschaft  su 
Paris;  in  diesem  Falle  wurde  der  Kranke  84  Jahre  alt.  In  dem 
Ton  Deschamps  angeführten  Falle,  in  welchem  das  Hers  die 
Stelle  der  linken  Niere  einnahm,  war  es  ein  Soldat,  der  Wele 
Jahre  in  der  Armee  gedient  hatte.  Wo  das  Hers  gaas  ausserhalb 
der  Brusthihle  Uegt»  da  ist  gewöhnlich  irgend  ein  wichtiger  Be- 
fekt  in  diesem  Organe  selber  oder  in  den  anderen  Eingeweiden 
augleich  Torhanden,  so  dMs  daa  Leben  nur  eine  sehr  kune  Zeit 
dabei  bestehen  kann,  jedoch  in  dem  Ton  O'Braim  ersthlteB 
Falle,  wo  daa  Hers  nur  theilweise  auaaerhalb  der  Brusthöhle  lag, 
wurde  daa  Kind  nur  3  Monate  alt. 
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Ffinfte  VorlcBung. 

Nach  dem  bisher  HitgetheUleii  habe  i<)i  nur  &oeh  die  Arl 
«nd  Weiae  tu  erdrtcni,  in  welcher  der  tMtliche  Ausgang  ia  die^ 
aen  flUco  herbelgeführl  wird,  und  von  den  Zeichen  in  sprechen, 
durch  urelche  die  Terachfedenea  Bildnngafehler  des  Henens  wih* 
raad  des  Lebens  diagnastisirt  werden  können,  nnd  endlich  habe 
Idi  noch  einige  Andenlnngen  x«  geben,  wie  mdglicher  Weise  daa 
Leben  Tcrlingeri  nnd  die  Geanndheil  xieoilieh  erhalten  werden  kann. 

Die  nlÄaten  Ursachen  des  Todes  bei  den  an  Bildvngafehlern 
dea  Henens  leidenden  Kranken  aind: 

1)  Kongeationen  dea  €vehimea,  der  Lungen  oder  anderer  Bin* 
gewoMe;  Blntergnaa  in  die  Oehimanbätans  oder  proAiao  Blatang 
ana  den  Lnngen  oder  der  DigesliTechleiBihattt. 

2)  Stöning  des  Blntkreislanfea,  in  Folge  derselben  wisserigb 
Br^essnng  in  daa  Zellgewebe,  die  Plenren,  den  Hersbentel  nnd 
daa  BanchfelK 

3)  Krankhafte  Affektion  des  Henens,  hininkommend  in  deai 
«rsprOngUchen  BÜdnngsfehler  nnd  das  HInderniss  der  Zirknlation 
noch  ateigemd,  xngleich  Dilatation  derKaainiem,  mit  Schwächung 
der  Mnakelkraft,  herbeifttrend.    Bndlich 

4)  alhnihlig  annehmende  Abmagerung  und  allgemeine  Br- 
achdpfang  in  Folge  der  mangelhaften  Durchlüftung  des  nur  theil«- 
woiso  durch  die  Lungen  gefAhrten  Blutes. 

Bei  Denen,  welche  die  FuberUtsperiode  überleben,  ist  der 
Tod  bisweilen  die  Folge  einer  Tuberkelaffektion  der  Lunge,  wie 
in  dem  Yon  mir  erwihnten  Falle,  wo  der  Bildnngsfehler  des  Her» 
sens  in  Verengerung  der  Pubnonarmändung  nnd  Offenaein  dea 
eirunden  Lochea  bestand  und  der  Kranke,  20  Jalure  alt,  an  Lun*- 
genphtUsis  gestorben  war»  Der  ?on  Ramsbotham  erwähnte 
liranke,  der  eine  Obliteration  der  Pulmonararterie  hatte,  war, 
15  Jahre  alt,  ebenfalls  an  Phthiais  gestorben;  einen  ähnlichen 
Fall  enähli  Louis.  Ich  ffihre  dioae  Todesunache  nur  an,  weH 
dadurch  Rokitansky  widerlegt  wird,  welcher  behauptet  hat, 
daaa  alle  Kf anosen  oder  Tielmehr  alle  Formfehler  des  Henens, 
der  Gefäaao  oder  der  Lnngen,  wodurch  Kyanoae  bewirkt  wird,  mit 
Tuberhelablagomng  unvereinbar  seien,  so  dass  die  Kyanoae  gldch^ 
aam  einen  Schuts  gegen  die  Tuberkulose  bilde. 

Diagnoae.  Die  Erkennung  eines  Torhandenen  Formtehlera 
i9B  Honena  iat,   wenn  der  Kranke  noch  im  Beginne  dea  Lahona 
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steht,  nicht  mit  groaten  Schwierigkeiten  Terbvnden.  Das  Daicin 
▼on  Herzpochen  y  Athmungenoth  und  Blanancht  in  grSaaerem  oder 
geringerem  Grade,  entweder  von  Gebnrl  in  oder  bald  nach  der 
Geburt  eich  einstellend,  deuten  mit  Entschiedenheit  «nf  eine« 
Bildungsfehler  des  Hersens  hin  und  bexeugen,  dass  irgendwo  in 
demselben  oder  den  grossen  Gefissstimmen  der  Kreislauf  ein  Hindert^ 
nisa  erleidet.  Es  können  indesasn  die  eb^  erwähnten  Ersehelr 
nungen  l«hlen  oder  sie  können  nur  im  geringen  Grade  Torhanden 
«ein,  oder  der  Kranke  wird  erst  gesehen,  wenn  er  das  Alter  d« 
Geschlechtsreife  oder  der  Mannbeit  erreicht  hat  und  es  kann  die 
frühere  Geschichte  des  Kranken  ganalich  fehlen  oder  so  uUTollr 
stindig  sein ,  dass  daraus  nichts  au  entnehmen  ist.  Die  Diagnose 
wird  dann  nicht  wenig  schwierig  und  ihre  Schwierigkeit  «tnigert 
sich  noch  dadurch,  dass  von  dem  Kranken  und  seines  Verwsndr 
ten  tersichert  wird,  er  habe  sich  der  besten  Gesundheit  erfk^euet, 
sei  su  anstrengender  Beschfiftignng  befähigt  gewesen  und  bie  in 
die  letzte  Zeit  hinein  habe  er  keine  Krankheitserscheinungen  dar* 
geboten,  obwohl  gewiss  der  Arzt  solche  ErscheisMAgen  gefunden 
kitte,  wenn  er  Ton  ihm  früher  untersudit  werden  wire.  b 
oolchen  Fillen  kenn  also  die  Entscheidung  Äusserst  schwierig 
sein,  ob  der  Krsnke  an  einem  angeborenen  Fehler  des  Honens 
oder  ob  an  einer  später  eingetretenen  Henkraakheit  leide  und 
die  diiferenzielie  DIagttoae  hegrundet  sieh  dann  nur  durch  sorg* 
fältige  Untersuchung  und  Analyse  der  allgemeinen  phjrsifcalischoii 
Zeichen. 

Angenommen  aber,  es  sei  das  Herzübel  als  ein  wirklicher 
Bildungsfehler  erkannt,  eo  ist  immer  die  Ermittelung  der  be- 
stimmten Art  oder  Form  dieser  Misabildung  mit  gwwaen  Schwie- 
rigkeiten Torkttupft  und  nicht  selten  ganz  unmäglidi.  Leidet  ein 
Kind  an  grosser  Athmungsnoth ,  an  Herzpochen  und  Blauaucht 
▼on  Geburt  an,  so  lässt  sich  schliesaen,  däas  es  irg^id  einen  be- 
deutenden Bildungsfehler  des  Herzens  haben 'misse,  welcher  Yon 
der  Art  ist,  daas  er  dem  Kreisläufe  des  Blutes  ein  grooMs  Hinr 
demiss  entgegenstellt,  a.  B«  eine  OUiteration  oder  bedeutende 
Verengerung  der  Pubnonarmfindung  oder  Unüagerung  der  Aorta 
und  Fulmonararterie.  Sind  im  Gegentheile  die  Symptome  gering, 
und  zeigen  sie  sich  nicht  gleich  bei  oder  nach  der  Geburt,  so 
ist  eine  Missbildnng  Ton  geringerer  Bedeutung  an  Tormuthon, 
n*  B.  eine  nur  geringe  Verengerung  der  Pulmonararmündung. 
Von  150  Fällen  TerschMener  angeborener  Fehler  dea  Heraeile 
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«rf^ben  fast  70  ei«e  gnÄüeve  oder  gerisfer«  Verengerung  itr 
Polmonamfindiflg  und  nahm  kb  diejenigen  Snbl^le  besondeni 
welche  das  15.  Jahr  Ueriebteni  ae  Cind  aich  diese  Verengerung 
in  noeh  viel  grösaereai  nnMerlachem  Verbiltnisae,  nämlich  in  28 
Fillen  24  Mal,  so  daes,  wenn  ein  Bildnngafehler  des  Benenn 
tegnostixtrfc  ist,  hesenders  bei  einem  Indindanm,  das  ilter  isl 
als  15  Jahre,  mit  grdsster  Wahrscheinlichkeit  eine  Verengcrnng 
der  Pnimonararterie  an  ihrer  Mündung  Termnthft  werden  kann, 
bt  dieses  wirklich  der  Fall,  so  wird  man  in  der  Heragegend  und 
besonders  in  der  Linie  der  Brustwarae",  awiscJieA  ihr  und  dem 
Brustbeine,  ein  lantes  systolisches  Geränsoh  TernelmieD.  Beson- 
ders deutlich  yernimmt  man  dieses  Geräusch  im  Verlaufe  der 
Pulmonararterie ,  d.  h.  von  der  Basis  des  Hersens  gegen  dis  Mitte 
des  ScUisselbeinea,  und  weniger  deutlich  in  dem  oberen  Theilr 
und  an  der  rechten  Seile  dea  Brustbeines,  Ist  dis  Pulmonsfr 
aindung  permanent  offenstehend  i  wie  meistens  in  dem  Falle, 
wo  die  Uappen  mil  einander  yerwacbsen  sind,  so  wird  man  wahr^ 
acfceinlich  ein  diastolisches  Geriusch  yornehmen,  obwohl  wegen 
■der  geringen  Grdsse  dieser  Oeffnungen  in  manchem  dieser  Fille  der 
ricktreibende  Blntstrom  su  gering  sein  kann,  um  ein  deuilishaa 
Geriusch  zu  eraeugen.  Meistens  ist  mit  beträchtlicher  Verengo- 
rung  der  Pulmonarmündung  sqgleich  ein  Befekt  in  der  Kammer- 
echeidewand  Terbunden  und  die  Aorta  empfingt  ihren  Blutslrom 
aus  beiden  Kammern,  und  ist  dieses  der  Fall,  so  kana  in  der 
•ofstsigettdan  Aorta  ein  sjstolisches  Geräusch  entatehen,  welchen 
die  ibiigen  Zeichen  modifiairt.  Gewöhnlich  ist  in  solchen  Fällen 
die  Aorta  ungewöhnlich  gross  und  durch  die  krallige  Besktion 
uuf  die  Klappen  während  der  Diaatole  wird  ein  awtiter,  hell- 
klingender  Ton  erxeugt»  den  man  am  oberen  Theile  des  Brust- 
beines hart.  Neben  diesen  Zeichen  nimmt  msn  auch  die  der 
Hjperliophie  und  Erweiterung  der  rechten  Herahälfte  wahr  und 
häufig  wird  auch  eine  deutliche  Jugularpulsation  bemerkt.  Da 
das  Hen  gewöhnlich  yergrdsssrt  ist  und  seine  Wände  hjperlro- 
phisch  sind,  so  erstreckt  sich  der  matte  Perkussionston,  welcher 
die  Lage  des  Henei|s  bezeichnet,  weit  über  die  gewöhnlichen 
Grenzen  hinaus,  besonders  narli  rechts  hin;  die  Präkordien  sind 
etwas  aufgetrieben  und  der  Anschlag  des  Herzens  an  die  Brust- 
wand ist  kräftig  und  nicht  selten  ffihlt  man  In  der  Gegend,  wo 
sich  die  Pulmonannundung  befindet,  durch  die  aufgelegte  Hand 
eine  Art  Schwirren.     Der  Puls  ist  gewöhnlich  schnell.    Man  h%l 
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togegeben,  d«8S  in  dm  Fillen,  vf  da«  de«  BlaÜairfc  etttgtgmi«- 

«tehende  HindoriiiM  in  der  rachUn  HenhilfU  aidi  bafindet,  der 
Kranke  geneigt  »t,  den  Kopf  niedennbengen,  um  die  Brnat  s« 
komprimtren,  dagegen,  wenn  daa  Hinderniaa  in  dar  Unken  Hera* 
kilfte  ailit,  sieh  hoch  avfzorichtan  und  seine  Brnal  au  delincn; 
ich  habe  aber  Kranke  geeehen,  bei  denen  dae  Uebel  die  Aorta 
betraf  und  die  eich  doch  in  ihrer  Athnranganoth  YoMat&ndig  über 
den  Rand  des  Bettes  hlnttberbengten ,  eo  dase  diese  Regel  nicht 
«berall  aich  ala  gütig  leigt.  Sind  wir  berechtigt,  ainc  Obatmk- 
tfon  an  der  Palmonarmfindang  in  Torkomnenden  FiUan  anaaneh«^ 
nen,  ao  dürfen  wir  auch  echlieaaen,  dasa  anlwader  ein  Defekt 
in  der  Kammerscheidewand  oder  ein  oifenatehendes  eirandea  Loch 
vorhanden  ist,  denn  eine  ron  beiden  Oeffnnngen  koexiatirt  faat 
immer  mit  dem  Znstande.  Bin  Loch  in  der  Kaameracheidewanii 
ohne  andere  Hiaabildung  ist  wahrscheinlich  mit  einem  Gerinscha 
begleitet,  welches  durch  den  Durchgang  des  Btutea  aua  der  iia<- 
ken  Kammer  in  die  rechte  durch  dia  abnordie  Oeifnung  eraeugt 
irird.  Die  Wahrnehmung  eines  systolischen  Geriuaehea  an  dar 
Basis'  des  Herzens  ohne  andere  Zeichen  ron  Obatruktion  an  der 
Pulmonarmünduttg  oder  der  Aortenmündung  kann  daher  anf  die 
Vermuthung  führen,  dass  eine  solche  Kommunikation  Torhaadan 
ist.  Diese  Vermuthung  wird  noch  Tcrstirkt,  wenn  sich  ermittaln 
liest,  dasa  daa  Geriuach  längs  des  Vetlaofea  der  PulmoBararleric 
oder  der  Aorta  sich  nicht  fortpflanzt  und  beaondera,  wenn  der 
Kranke  bei  lingerer  Beobachtung  konstant  daaaelbe  Zeidion  dar*» 
bot,  ohne  daas  noch  andere  Eracbeinungen ,  die  auf  einen  Hera» 
fehler  deuten  kdnnen,  sich  bemerklich  machen.  Allerdinga  muaa 
auch  der  Kranke  keine  anderweitige  Krankkeit  oder  Binwirkung 
erlitten  haben,  die  eine  solche  Verinderung  in  dem  Herzen  her* 
Torrief,  dsss  ein  permanentea  Gerlusch  dsmit  sich  verbinde.*) 

Ich'  weiss  nicht,  ob  es  irgend  ein  Mittel  gibt,  das  Oifenaein 
dea  eirunden  Lochea  zu  entdecken  und  auch  noch  andere  Bil* 


*)  In  dem  von  Daldy  ersShllen  Falle  wurde  ein  laules  systoliacbea 
Geräusch  an  der  Basis  des  Uerzens  17  Jahre  lang  vernommen, 
ohne  dsss  wfihrend  dieser  ganzen  Zeit  irgend  ein  anderes  so- 
genanntes Herzsymptom  oder  irgend  eine  Krankheit  sich  zeigte. 
Nach  dem  Tode  fand  sich  in  der  Kammerscheidewand  ein  Loch, 
welches  die  UeberstrOmnng  des  Blutes  aus  der  linken  Kammer 
in  die  rechte  Vorkammer  gestattete. 
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dnogsfehler  dea  Henenä  gibt  es,  i.  B*  die  Umlsgernng  det 
Aorti  und  der  PnlmoBtrarterie ,  welche  wälirend  des  Lebens  nicht 
diagnoflttiirt  werden  können.  In  manchen  Fillen,  a.  B.  wo  der 
Dnctna  arterioana  oder  daa  eininde  Loch  offen  geblieben,  Itaat 
aich  die  Diagnoae  einigermaaaaen  dadurch  bealimmen,  wenn  man 
ermittelt,  daaa  daa  Kind  vor  seiner  Reife  oder  yoUkommen  reif 
geboren  iat 

Waa  die  irziliche  Einwirkung  bei  den  angeborenen  Hen* 
fehlem  betrifft,  ao  beachrinkt  dieaelbe  sich  natiirlich  auf  die 
Milderung  der  dringendaten  Beachwerden  und  auf  die  Abhaltung 
der  verachiedenen  Einflüsse,  welche  den  schon  Torhandenen  Fehler 
im  Heraen  noch  Teratarken  oder  kompUsiren  könnten.  In  allen 
Fallen  muss  der  Kranke  der  atrengaten  Ruhe  sich  befleissigen 
und  jede  Erregung  des  Gemüthes  sowohl ,  ala  jede  Körperanatren* 
gung  Termeiden.  Eine  miaaige  Bewegung  iat  biaweilen  von  Nutaen, 
aber  Kinder  mfiaaen  auf  den  Armen  der  Wirterinnen,  und  Er^ 
wachaene  auf  einem  bequemen  Wagen  in's  Freie  gebracht  werden. 
Der  Körper  muaa  gegen  Erkaltung  geschfitat  werden  und  es  ge- 
schieht diea  am  beaten  durch  Flanell  auf  den  bloasen  Leib.  Die 
Verdauung  muss  stets  regulirt  sein ,  es  sind  deahalb  unverdauliche 
Stoffe  au  Tcrmeideit  und  die  Ausleerungen  stets  xu  unterhalten 
und  in  allen  Fällen  müssen  die  Körperkrafte  darch  eine  gut  nih- 
rende,  aber  nicht  reixende  Kost  unterstütst  werden.  Warmes 
Baden  oder  Abwaschen ,  yerbunden  mit  gelindem  Reiben  der  Haut, 
iat  oft  Ton  Nutaen,  weil  es  die  Thitigkeit  der  letaleren  befördert 
und  so  die  Respiration  unterstütst.  Tritt  ein  heftiger  Anfall 
ein,  so  ist  strenge  Ruhe  nothwendig  und  falle  dieselbe  nicht  ge- 
nflgt,  sind  Antispasmodica  und  warme  Bäder  anauwenden;  die 
heftigen  Kongeationen  in  den  inneren  Organen  aind  durch  milde 
Alterantia  mit  Abführsalaen ,  oder  nach  Umständen  durch  eine 
massige,  örtliche  Blutentsiehung  au  bekämpfen.  Durch  dieaea 
Verfahren  kann,  bei  den  geringeren  Graden  der  Hiasbildung  des 
Heraens,  daa  Leben  Tiele  Jahre  erhalten  und  ein  siemlich  guter 
Geaundheitazuatand  bewahrt  werden ,  aber  auch  unter  den  günatig- 
aten  äuaaeren  Umatänden  wird  dieses  Resultat  nur  ausnahmsweise 
erreicht  und  im  Allgemeinen  ist  der  Nutaen,  den  äntliche  Ein- 
wirkung Terachaflt,  nur  sehr  gering.  In  den  Formfehlern  des 
Heraens  Ton  grösserer  Bedeutung  beschränkt  sich  daa  Leben  Ton 
selber  auf  wenige  Tage,  Wochen,  oder  Monate  und  der  Arat 
kann  hier  nichts  weiter  thun,  als  den  Leiden  des  Kranken  einige 
XXIV.  lese.  25 
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ErleichUniiig  xo  Tenchiffen.  Et  gibt  aber  eitp  ReOie  Ton  Miu- 
biMangen  des  Herten«,  yon  denen  ich  im  Beginne  dieser  Yor- 
leeungen  geeprocken  hab«,  und  die,  obwohl  sie  nicht  nothweo^ 
digerweise  die  Funktionen  dee  Hertens  beeiniräehtigen  und  snch 
nickt  direkt  in  Beschwerden  ffihren,  doch  häufig  in  einer  späte- 
ren Krankheit  den  Grund  legen.  Ich  meine  hier  die  Missbildnng 
der  Klappen  des  Henens  bei  voUkommener  Entvickelnng  des 
letsteren. 

1)  Missbildnngen  der  balbmondformigen  Klap* 
p  e  n.  Diese  Kisppen  kdnnen  in  •  zn  grosser  oder  su  geringer 
Zahl  vorhanden  sein.  Im  Ictsteren  Falle  bieten  sie  die  Ton  mir 
in  meiner  ersten  Vorlesung  beschriebene  Form  dar,  nnd  swar 
sowohl  an  der  Pnhnonarmindung,  als  an  der  Aortenmündnng. 
In  manchen  Fallen  ist  die  Oeffnnng  durch  eine  einsige  Klappe 
Tertheidigt ,  welcho  durch  die  Blutströmnng  nach  ?ome  getrieben 
wird;  so  dass  sie  die  Form  eines  Trichters  annimmt,  der  an 
seinem  oberen  Rande  3  deutliche  Binder  oder  Einschnitt«  bildet^ 
wodurch  sich  eben  so  viele  geschiedene  Sicke  darstellen,  gleich* 
sam  die  drei  getrennten  Klappen  andeutend.  Dies«  Verwachsnnf 
der  Klappen  zu  einer  Art  Trichter  ist  häufig  an  der  Pulmonar- 
Windung,  aber  selten  an  der  Aortenmfindung.  In  allen  Fällen 
muss  diese  Art  der  Missbildung  der  Abstromung  des  Blutes  ans 
der  Kammer  ein  Hinderniss  entgegenstellen  und  gewöhnlich  snch 
eine  Regurgitation  oder  Rucketrömung  zulassen. 

Eine  andere,  viel  häufigere  Missbildnng  besteht  darin,  dass 
nur  2  Klappen  vorhanden  sind,  indem  gleichsam  2  an  einander 
grenzende  Klappen  zn  einer  sich  verschmelzen  haben  nnd  neben  dieser 
die  dritte  besteht.  In  der  vereinigten  Klappe  findet  man  gewöhn* 
lieh  di«  Verwachsung,  nicht  nur  durch  ihre  ungewöhnliche  Grösse, 
sondern  auch  durch  eine  Art  Band  anoredeutet,  welches  sie  gewöhn- 
lich an  der  oberen  oder  an  der  Aortenseite  bald  mehr  bald  minder  voll- 
ständig theiit  und  dann  auch  durch  eine  schwache  Furche  an  der 
inneren  oder  Herzseite  der  Klappe  von  ihrem  unteren  Rande  bis 
an  ihirem  ober  enfreien  Rande  geht  und  hier  in  einen  kleinen  Ein- 
schnitt endigt.  Diese  Beschaffenheit  der  Klappen  ist  von  einigen 
Palholegen  einer  später  eingetretenen  Krankheit  zugeschrieben 
worden,  oder  dem  Umstände,  dass  in  Folge  irgend  einer  krank- 
haften Einwirkung  der  Anheflungswinkei  der  Klappe  sich  ver- 
ändert habe.  Mag  es  auch  der  Fall  sein ,  dass  durch  solche  Ein- 
wirkung zwei  Kisppen  in  eine  verwachsen ,  so  kann  doch  swisdken 
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Micher  ptlliolofiuhea  Vcrirtchfliuig  ani  einer  angoboreiien  Ver- 
«ckmelsong  xweier  Klappen  immer  leicht  nnterecbieden  werden. 
Die  hinfige  Koexitten«  dieser  Beechafenheifc  der  Klippen  mil 
anderen  BildangeCelilern  and  der  Umettnd,  dasi  dergleichen  bei 
Kindern  gefunden  worden»  die  bald  nach  der  Oeburt  geetorben 
sind,  beieugen  h^nlinglich  den  Intraalerinarspruag.  Vor  Kanem 
{and  ich  in  dem  Heraen  einer  sonst  wohlgestalteten  Leibesfracht» 
die  nicht  geathmet  hatte,  nur  swei  Aortenltlapjen ,  von  denen 
die  eine  die  Zeichen  der  Versehmelsang  darbot.  Die  Ungleich- 
heit der  beiden  Klappen  hinsichtlich  ihrer  Grösse  ksnn  aar  Be- 
aeichnnng  der  Perijode  dienen,  in  welcher  die  Verschmeliang  der 
einen  Klapp«  geschehen  ist.  Wo  beide  Klsppen  Ton  faat  gleicher 
Grdase  siadi  geschah  die  Verschmelaung  der  einen  yermuthlich 
schon  sehr  frühe  im  Fötus;  wo  aber  4ie  Differena  der  Grösse 
sehr  betrachtlich  ist,  geschah  sie  ?ermuthlich  Tiel  später.  Im 
Edinb.  Joarnal  of  medical  Science  (Hai  1853)  habe  ich  mich 
bemüht,  die  Art  and  Weise  darauibun,  in  welcher  diese  Miss«- 
bildaag  xa  spiterer  Krankheit  Anlaas  gibt.  Nothwendigerweise 
erxeagt  sie  nicht  ein  blosses  Hinderniss  für  den  BlulUuf  oder 
einen  ungenügenden  Verschluss  gegen  die  Rückströmuag,  sondern 
wird  hiufig  Anless  xu  beiden  zugleich.  Die  dritte  and  am  wenig- 
sten hiafige  Fsfm  von  Mangelhaftigkeit  der  halbmondförmigen 
Klappen  besteht  darin,  daas  xwischen  xwci  grossen  Klappen  ein 
Ueines  Radimant  einer  dritten  vorhanden  ist.  Diese  Beschsffen- 
heit  ent^ringt  daraas,  dasa  die  eine  Klappe  wahrend  des  Fötus- 
lebens  4er  Sita  einer  Krankheit  geworden  und  dadurch  in  der 
Eatwickelang  xurückgeblieben  ist. 

In  allen  Fallen  von  Mangelhaftigkeit  in  der  Zahl  der  halb- 
mondförmigen Klappen,  die  mir  yorgekommen  sind  (and  ich  habe 
über  50  FiUe  notirt) ,  ergaben  sich  Merkmaie  der  ursprünglichen 
Dreiheit  dieser  Klappen,  so  daas  wohl  jeder  Defekt  dieser  Art, 
welche  Fonn  er  aach  darbietet,  auf  die  eine  oder  die  andere 
Weise,  wie  ich  sie  hier  angedeutet  habe,  entstanden  sein  mnss. 
Soweit  will  ich  freilich  nicht  gehen,  dass  i^h  behaupte,  es  treten 
die  genannten  Merkmale  der  ursprünglichen  Dreiheit  immer  deut- 
lich genug  hervor,  allein,  wo  diese  Merkmale  nicht  mehr  wahrr 
xaaehmen  sind,  kaim  nicht  geaagt  werden,  dass  sie  noch  nie- 
mals dagewesen  sind.  Denn  sind  statt  drei  nur  swei  hal^n\oad- 
förmige  Klappen  vorhanden  und  hat  die  eine  slemlich  genau  die 
Grösse  der  anderen,  so  wird  man  doch  wahrscheinlich,  wenn  man 
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genau  untenuchti  bei  der  einen  dieeer  Klappen  die  nraprüngtiche 
Theilung  deraelben  vahrnehmen;  oder,  wenn  beim  Vorhanden- 
fein einer  rudimentöaen  Klappe  dieae  ao  klein  iat,  daaa  an  ilir 
der  urapningliehe  Bau  nieht  mehr  unterachieden  werden  kann,  ao 
kann  doch  der  Hechaniamua  der  Miaabildung  deraelbe  geveaen  aein. 
Waa  die  Ueberzihligkeit  der  Semilnnarklappen 
betriiR,  ao  iat  dieae  aehr  aelten;  ea  kommen  jedoch  Fälle  ror, 
wo  an  der  Aortenmündnng  oder  an  der  Pulmonarmündnng  Tier 
deutliche  Klappen  eich  befinden.  Unter  den  50  Pillen,  deren  ich 
früher  gedacht  habe,  befanden  aich  9  Beiapiele,  und  iwar  betrafen 
8  die  Klappen  der  Pulmonarmfindung  und  nur  1  die  Klappen  der 
Aortenmündung.  Wo  ?ier  Klappen  aind,  aind  aehr  oft  awei  der- 
aelben kleiner  ala  die  beiden  anderen;  biaweilen  aber  iat  neben 
drei  regelmäaatg  geatalteten  Klappen  eine  yierte,  überzählige 
Torhanden,  welche  zwiachen  zweien  ihren  Sitz  hat;  biaweilen  aber 
iai  doch  die  überzählige  eben  ao  groaa,  wie  die  drei  übrigen. 
In  Ermangelung  jeder  genauen  Kenntniaa  der  Art  und  Weiat, 
wie  die  Aortenklappen  gebildet  aind,  iaI  ea  nicht  leicht,  die  Ur- 
aache  anzugeben,  woraua  dieae  Ueberzihligkeit  entapringt.  Ich 
habe  jedoch  geglaubt,  daaa  die  Form  dea  Klappenapparatea  im 
Bulbna  arterioaua  einiger  Flache  eine  Andeutung  geben  könne, 
wie  aich  die  halbmondförmigen  Klappen  beim  Henachen  bilden. 
In  dem  im  Muaeum  dea  Londoner  wundirztllchen  Kolieginma  be- 
findlichen Präparate  dea  amerikaniachen  Meertenfela  (Devil-flah, 
Cephalopterua  glorna  Cut.  *)  aieht  man  drei  henrorragende  Mua- 
keUäuIen,  welche  aich  die  ganze  Linge  dea  Bulbua  arterioaua  Ton 
ihrem  Beginne  an  der  Kammer  bis  zu  ihrer  Endigung  in  die 
Bronchialarterie  Terlaufen.  In  kurzer  Entfernung  Ton  der  Kammer 
ragen  Ton  den  Seiten  jeder  Haakelsäale  kleine  Doppelfalten  her* 
Tor,  80  daaa  aie  aecha  unTollkommene  Klappen  bilden,  Ton  denen 
ea  mehrere  gibt.  Je  näher  dem  Uraprunge  der  Bronchialarterie 
zu,  desto  deutlicher  werden  dieae  Klappen,  bis  aie  am  Ende  dea 
Bulbua  arterioaua  wirklich  drei  ToUatindige  Semilunarklappen  dar- 
atellen.  Jede  Muakelaiule  endigt  gleichaam  im  Zentrum  einer 
dieaer  drei  Klappen,  ao  daaa  ea  acheint,  ala  ob  hier  die  beiden 
unTollatändlgen  Seitenklappen  in  eine  einzige  TOlIatindige  Klappe 
Terachmohen  aind.  Eine  ähnliche  Anordnung  dea  Klappenappa- 
ratea zeigt  aich  in  dem  Bulbua  arterioaua  einiger  anderen  Flache, 


*)  Lophiua  piscaiorias? 
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MmaUidl  doi  Skttütckes  (Raja  bailf).  Eb  ist  vahrMbciiilich, 
dais  beim  Meiiscbeii  dit  balbmondformigen  Klappen  auf  analoge 
Weife ^ejch  bilden;  jede  einzelne  Klappe  besteht  nraprönglich  wofcl 
ans  swei  Portionen,  welche  eich  mit  einander  ?erachmelzen  und 
ihre  Centralanheftung  an  den  Seiten  der  Hündung  ?erlicren.  Be- 
weise kann  ich  allerdings  jlafür  nicht  Torbringen,  aber  es  läaal 
sich  die  Ueberaihligkeit  der  Klappen  dadurch  erklären,  dass 
diese  Ueberzihligkeit  entweder  der  unToUkommenen  Theiluag  einer 
Klappe  in  iwei,  oder  dem  Vorhandensein  einer  Supernumerar- 
klappe  beianmessen  ist,  welche  ?on  der  zunichst  gelegenen  theil- 
weise  sich  losgelöst  hat  Hiemach  wäre  die  Ueberzahligkeit  kei- 
nasweges  ans  einer  über  das  Maass  hinausgegangenen  Eni  Wicke- 
lung, sondern  im  Gegentheile  aus  einer  Hemmung  oder  dem  Still- 
stände derselben  henrorgegangen.  Es  wire  hier  gerade  so,  wie  in 
anderoi  Fillen  ?on  scheinbarer  Ueberentwickelung  oder  Ueberbil- 
dmig,  die  bei  genauerer  Forachung  und  Analyee  auch  nichts  wei- 
iw  ist,  als  eine  rudimentöse  Bildung  oder  als  ein  Hangeln  der- 
selben, wie  wir  es  auch  bei  der  Überzähligen  Scheidewand  in  der 
rediten  Herzkammer  gesehen  haben. 

Von  Ch  CT  er  s  ist  gezeigt  worden,  daes  bieweilen  auch  Binder 
oder  Streifen  rorkommen,  welche  sich  von  den  Anheftungspunkten 
der  halbmondfürmigen  Klappen  zu  rerschiedenen  Funkten  ihres 
freien  Randes  erstrecken,  und  dass  alsdann  die  Klappen  eine  auf- 
fallende Aehnlichkeit  mit  der  unteren  Reihe  ?on  Segmenten  in 
den  Bulbos  arteriosus  des  Haiüschea  haben,  die  das  Analogen  der 
Hüratklsppe  derThiere  mit  doppelter  Zirkulation  sind.  Cheyers 
hat  Termuthet,  dass  dieee  Bildung  nicht  als  das  Resultat  der 
Atrophie  oder  wirklicher  Erkrankung  der  Klappe  angesehen  wer- 
den kann,  aondem  dass  sie  wahrscheinlich  ein  angeborener  Fehler 
ist.  Es  ist  jedoch  sehr  möglich ,  dass  dieser  Zustand  in  einigen 
Ftilcn  auch  wirklich  durch  Krankheit  erzeugt  werden  kann,  allein 
meislens  ist  er  gewiss  nichts  weiter,  als  das  Analogen  des  Klap- 
penapparatea  der  Fische« 

Hissbildung  der  Trikuspidal-  und  der  Hitral- 
klappe.  Die  drei  Segmente  der  Trikuspidalfclappe  ündet  man 
nicht  aalten  miteinander  Tereiaigt,  so  dass  sie  eine  Art  ron.Queer- 
foU  bilden,  welches  der  rechten  Auriknlo-Ventrikularmündnng 
▼erliegt  und  in  der  Hitte  eine  kleine  Oefnunn^,  gewöhnlich  in 
Farm  eines  Dreieckee,  hat.  Diese  Beschaffenheit  gleicht  der  schon 
beachriebeiMn  Hisibildung   der  mit  einander  Terwachsenen  halb- 
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mondförmigeii  Klappen,  die  «war  für  Folge  tob  Krankheit  aife- 
sehen  wird,  die  ich  aber  fKr  ang^eboren  halte.  Man  ladet  aie 
gewöhnlich  in  Yerbindnng'  mit  anderen  deutlichen  Fomfehlem 
des  Herxene,  wie  in  den  ron  Lallentiand  und  Lonia  beaehrie*« 
nen  Fällen  und  wie  in  einem  FaRe,  welchen  ich  der  pathologi- 
schen Geseilichaft  mitgetheitt  habe.  In  Fillen,  wo  andere  Form* 
fehler  des  Herzens  nicht  nachgewieaen  werden  konnten,  waren 
jedoch  Ton  frühester  Kindheit  an  deutliche  Symptome  eines  Hen- 
leidens  Torhanden.  Ich  habe  2  Falle  dieser  Art  erlebt;  in  de» 
einen  Falle  hatte  die  Kranke  ron  Kindheit  an  solche  Symptome 
dargeboten  und,  obwohl  sie  37  Jahre  alt  war,  war  sie  doch  ao 
winzig,  wie  ein  Hidchen  ?on  15  bis  16  Jahren;  sie  hatte  nie 
an  Rheumatismen  oder  einer  anderen  Krankheit  gelitten,  welche 
etwa  eine  Affektion  des  Herzens  herbeilieben  konnten.  In  dem 
anderen  Falle  war  die  Krahke  32  Jahre  alt  geworden ,  und  hatte 
zwei  Mal  einen  Anfall  ton  Rhenmatiamus  g^abt,  den  ersten  13, 
den  zweiten  2  Jahre,  bevor  ich  sie  sah.  Seit  dem  ersten  Anfalle 
zeigten  ihre  Herzbeschwerden  eine  Verschlimmerurig,  aber  sie  erklirte 
entschieden,  dass  sie  ?on  der  frühesten  Kindheit  an  an  Herzpochen  «nd 
Afhmungsnbth  gellf ten  hatte.  In  diesen  beiden  Fillen  war  auch  die 
Mitralklappe  terwacbsen  <md  die  Mündung  Kehr  rerengert  und  in  ei- 
nem von  Laennec  ertlhlten  Falle,  den  er  ebenfalls  für  angeboren 
hielt,  war  eino  ihnllche  Komplikation  yorhanden.  Wenn  nun, 
wie  ich  glaube  annehmen  zu  müssen,  die  Verwachsung  der  Tri- 
kuspidalklappe  ein  angeborener  Fehler  ist,  so  darf  ich  deahalb 
wohl  auch  schliesaen,  dass  in  fielen  Fillen  auch  dlo  Verwach- 
aung  der  Mitralklappe  und  die  daraus  entapringende  Verengerung 
der  linken  Aurikalo-Ventrikularmündnng  im  Ffttnsleben  entstan- 
den ist.  So  ?iel  ich  weiss,  ist  Bums  der  einzige  Autor,  wel- 
cher diese  Meinung  ausgesprochen  bat  (Burns,  On  diseases  of 
Ihe  Heart,  und  Farre,  On  malformations) ;  sein  Ausspruch  hat 
aber  wenig  Aufmerksamkeit  auf  sich  gezogen.  Aus  der  Tollatin- 
digen  Verschmelzung  der  Falten  der  Mitralklappe,  wie  sie  bis- 
weilen  gefunden  wird,  aua  dem  hflufigen  Zugleichsein  dieses  Zu- 
etandea  mit  ihnlicher  Abnormität  der  Trikuspidalklappe  und  mit 
anderen  Bildungafehlern  des  Herzens  und  endlich  aus  dem  meiat 
sehr  frühen  Alter,  in  welchem  der  Tod  erfolgt,  ohne  daaa  ror- 
her  eine  solche  Krankheit  Torangegangen ,  aua  der  sich  die  Ent- 
stehung des  Klappenfehlers  herleiten  laasen  könnte,  aua  allen 
dieaen  Gründen  halte  ieh  die  Ansichten  Burns*  flir  richtig,  wo- 
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DigHtiw  im  eiaigeQ  FilUn«  Diäter  SehklM  wird  anck  Mch  durch 
die  früher  erwähnle  Thetsache  baetikigt,  data  beide  Aorikulo- 
Ventrikalar^iliiwigtii  biaweilen  Terengerfc  oder  obliUrirk  gefunden 
werden,  und  swar  bei  Kindern  knn  nadi  der  Gebvrk,  offenbar 
ab  Felge  einer  Krankheit  der  Klappen.  Ee  iel  irahr,  daaa  ge- 
wöhnlich bei  groeeer  Verengerang  der  MItralmfodang  in  Folge 
einer  Verwaeheung  der  Hilrelklappe  die  Kranken  während  ihres 
Lebena  an  Rhenaiatianna  gelitten  haben,  nnd  daaa  dann  die  auf 
ein  Henleiden  dentenden  Beecbwerden  von  diesen  rhenmakischen 
AnAllen  hergeleitet  worden  sind;  de»  mag  wirklich  ao  sein,  aber 
an  iat  wohl  au  bedenken,  dass,  wenn  ein  Theil  des  Körpers  der 
Sita  irgend  einer  pathologischen  Thitigkeit  ist,  derselbe  geneigt 
iet,  noch  mehr  dvrch  analoge  Einwirkung  aCBairt  an  werden,  und 
dadnrch  die  ürflhere  Yerflndernng  auch  noch  an  steigern.  Ich 
epraehe  hier  in  dieser  Hinsicht  allerdings  nur  eine  Vermntbung 
ans,  welche  erst  durch  weitere  Untersuehnngen  und  Beobachtnn* 
gen  beetitigt  werden  mnaa. 

Worüber  ich  jetat  nur  noch  zu  sprechen  habe,  iat  die  Klappe 
dea  eirunden  Loches,  welche,  wenn  sie  auch  die  Oeffnnng  gini 
bedeckt,  doch  gegen,  dieselbe  nur  angelehnt  steht,  d.  h.  mit  dem 
Rande  derselben  nicht  Tcrwaehsen  ist,  so  dass  eine  kleine  Spalte 
bleibt.  Unter  diesen  Umstinden  soll  nach  der  Geburt,  wenn  die 
beiden  Vorkaaunern  aehr  erweitert  werden,  iwiachen  dieaen  bei«- 
den  Höhlen  eine  Kommunikation  aich  wieder  bilden  können.  Dieae 
Annahme  hat  nel  Wahrscheinlichkeit  für  sich,  allein  ich  habe 
▼iele  Fälle  geaehen,  wo  die  Klappe  auch  nur  angelehnt  nnd  eine 
achicfe  Spalte  forhanden  war,  nnd  wo  dennoch  ein  Uebergang 
dea  Blutes  aua  der  einen  Vorkammer  in  die  andere  nicht  atattge- 
fnndeiT  hat.  Die  Klappe  nämlich  dehnt  sich  Im  Verhältnisse  lur 
allmähligan  Vergrösserung  der  schiefen  Oeffnnng  oder  Furche,  welche 
daa  eirunde  Loch  darbietet,  ebenfalla  ans  nnd  in  einem  Präpa- 
rate, welchea  ich  besiiae,  sieht  man  eine  aehr  auffallende  Er- 
weltening  der  Klappe,  die  einen  deutlichen  Sack  bildet,  welcher 
aua  der  rechten  Vorkammer  in  die  linke  hineinragt,  nnd  obwohl 
diese  Klappe  nur  angelehnt,  d.  h.  nicht  überall  verwachaen  iat, 
ao  hat  sich  doch  keine  Kommunikation  swiachen  den  beiden  Höh- 
len gebildet.  In  manchen  Fällen  jedoch  gibt  bei  dieaer  Ausdeh- 
nung die  Klappe  stellenweise  nach,  so  nämlich,  dass  mehrere 
kleine  Löcher  in  derselben  entstehen  und  sie  ein  siebförmigea 
Anaehen  bekommt.    Ich  habe  ein  hübKhea  Präparat  der  Art  ge- 
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MheB|  VBi  ts  war  oft nbar ,  datt  ein  ptthologitckar  ProsMs  Statt 
gefuai«ii  kalte.  Damit  «ine  Wiedercr9ffniMi^  dea  einrnden  Lodiea 
und  eine  KommnDikatloii  durah  daaaelka  nach  der  Getart  eich 
bilden  könne,  mlkaae  die  reckte  Vorkammer  aieh  erweltem,  mid 
in  Folge  dieaer  Brweiterong  eine  atarke  BIntwoge  gegen  die 
Klappe  drücken  vnd  sie  ron  der  Scheidewand  abdrängen. 

Die  Autoren  beachreiben  noch  einige  angeborene  Hersfehler, 
weicke  in  einem  HlaaTcrhiltnitf  e  swiachea  de»  Uüfange  der  Hoh- 
len vnd  ihren  Miindnngen  beatehen  aollen.  Ich  zweite  aber,  ob 
Krankheit  darana  entapnngen  kann.  Man  Indet  htnlg  die  Aor- 
tenmftndnng  und  die  Mitralmfindnng  kleiner,  ala  die  Pnimonarmtn* 
dnng  und  die  Trikuapidalmiindung,  allein  dieae  aeheinbare  Ver- 
grdaaerung  der  Oeffnungen  in  der  rechten  Henhilfte  iat  gewöhn- 
lich die  Folge  einer  früher  beatandenen  Obatruktion  in  den  Lun- 
gen oder  der  Pulmonararterie ,  nicht  aber  die  Folge  einer  fehler- 
haften BHdung  der  Unken  Henöifhungen.  In  dieaer  Beiiehung 
weiae  ich  auf  die  Intereaaante  Abhandlung  Ton  BarlowimGuj'a 
Hpapital  Reporia  Nr.  13. 


Hiermit  achlieiae  ich  meine  Vorleaungen.  Ea  iat  nicht  meine 
Abatcht  geweaen ,  mit  groaaer  Auaffthrlichkeit  alle  die  rerackiede- 
nen  Miaabildungen  dea  Heriena  darsuatellen ,  aondern  nur  eine 
Skiue  Ton  ihnen  tu  geben,  um  Andere  su  weiteren  Forachungen 
SU  Teranlataen.  Ich  wollte  nur  den^  Konnex  swiachen  den  Tor- 
adiiedenen  Arten  der  HiaabUdung  und  deren  genetiachen  Freseaa 
beleuchten;  ich  wollte  zeigen,  daaa  aie  nicht  aua  Uraachen  ent- 
apringen,  die  nach  der  Geburt  wirken,  aondern  daaa  aie  ron  ei- 
ner pathologiaohen  Thitigkeit  wihrend  dea  Fötallebena  hergekom- 
men aind,  welche  mit  derjenigen  identiach  iat,  die  nach  der  Ge- 
burt in  denaelben  Texturen  eich  einatellt.  Beim  ungeborenen, 
wie  beim  geborenen  Menachen  iat  der  Klappenapparat  der  hiu- 
ilgate  Sitz  der  Krankheit  und  die  dadurch  bewirkte  Obatruktion 
oder  Hemmung,  welche  der  Blutatrom  erleidet,  treibt  denaelben 
durch  andere  MfinduUgen  und  Kanäle  und,  je  nach  der  Periode 
dee  Fötnalebena,  in  welcher  dieae  Erkrankung  eintritt,  und  je 
nach  dem  Punkte,  welchen  aie  betrifft,  geatalten  eich  die  Miaa- 
bildungen Terachleden.  Der  allererate  Proseaa,  von  dem  dieee 
Veränderungen  auagehen,  kann  nicht  In  allen  Fällen  beatimmt 
dargethan  werden,  aber  aua  einer  groaaen  Zahl  ron  Fällen  läaat 
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lieh  Mhr  wohl  enlnelrtien  y  dMs  amloge  Vnacheii  iitch  da  ge- 
wirkt habea  missen,  wo  sie  nickl  entdeckt  werden  konnenw  In- 
dem ick  mlck  so  ausdrücke,  messe  ick  mir  keinesweges  die  Origi- 
nalität dieser  Ansckannngen  xn,  denn  sie  sind  nickt  nen,  riel- 
mekr  Ton  Anderen  eben  so  gut  ansgesprecken,  aber  sie  sind  nir- 
gends so  Yollstindig  erörtert,  dass  sie  nickt  nock  eines  ferneren 
Kommentarcs  bedftrfen. 


//    Analysen  und  Kritiken. 

Untersuchungen  Aber  die  Milch  der  Frauen  im  ge- 
sunden und  kranken  Zustande,  von  Yernois  und 
A.  Pecquerel. 

{HsekerekM  $ur  le  laii  pur  M,  M.  Fern  eis  et  A.  Bee^ 
quBreiy  ParUy  8.,  1853  a Annale*  tPUpgikne  pubiiqme 
et  de  m^decine  Ugale^  Tome  XLiX^  2e  partie^  Juillet 
1853.) 

Die  sckitsbaren  Untersncbnngen  von  Vemois  nnd  B  ecque- 
rel,  die  anm  Tkeil  in  Dentsckland  sckon  bekannt  geworden  sind, 
interessiren  so  sekr  den  Zweig  der  Heilkunde,  welcken  dieses 
Jonmal  vertritt,  dass  wir  nickt  nmkin  können,  ans  mit  einet 
ausfükrlicken  Analyse  und  tbeilweisen  Uebersetxnng  der  yorliegen- 
den  Abbandlang  zu  befassen. 

Ein  kuner  bistoriscker  Ueberblick  aeigt,  dass  die  ilteren 
Aatoren  keine  anderen  Anbaltsponkte  sarBenrtkeilung  derFranen- 
milck  kalten,  ata  die  Farbe,  den  Gesckmack,  den  Genick,  die 
Dicktbeit  and  die  Menge;  allenfalls  warde,  um  das  Urtheil  im 
begründen,  die  Milck  nocb  mit  Essig  oder  durcb  Hitse  aar  Ge- 
rinnung gebracht.  Es  ist  begreilltck,  dass  dieser  sckwacke  Grund 
für  die  Prüfung  der  Milck  au  einer  gensuen  Kenntniss  ikrer  Ver- 
änderungen im  gesunden  und  kranken  Zustande  der  Frauen  nickt 
fnkren  konnte.  Erst  mit  Einfflkrung  der  mikroskopiecken  Sta- 
dien, dann  aber  mit  den  FortKkritten  der  Ckemie  begann  eine 
tiefere  Einaicbt  in  die  Beacksffenkeit  der  Milck  und  der  anderen 
tkierisckcn  Flüssigkeiten  Platz  zu  greifen.  Sckon  Borellus 
(1656),  dann  Kircker  (1658)  gab  einige  unbestimmte  Anga- 
ben über  das  Vorkandensein  von  Kügekken  in  der  Milck.  Vor- 
süglick  ist  es  aber  der  bekannte  LeeuTenhoeck  (1T22),  wel- 
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thaton  BomitiB,  Bella  Torr«  (1T63),  Havton  (1773) 
und  6  mit  hui  Ben  (1809).  Aneaerdem  beechaftig^tea  sich  mit 
den  Znalinden  der  Franenmikh  mehrere  Aente  vnd  Crelwrlalielfer, 
namentlich  Manricean  (1740),  A.  Leoret  (1Y66)|  Tan' 
Swieten  n.  A.  Die  vidbtigsten  Foraehnngen  aher  begannen 
in  diesem  Jahrhundert  und  anzuführen  sind  hier  Tonugwweiae: 
Treriranua,  Hodgkie  und  Lieter,  Weber  (1830);  Wap- 
ner (1837);  Burdach,  Raepail,  Donne,  Dujardin,  Tur- 
pln  (1837);  Maedl  (1839),  Gerber  (1840),  Vogel  (1841), 
Fr.  Simon  (1838);  Guterbock,  Mulle r,  Henle,  Schultie, 
Krauae,  Harting,  Nasse,  Fuchs,  d'Ontrepent,  Que- 
renne  (1841);  De?ergie  (1841),  Romanet  (1842). 

Die  Fortsehritte  der  organischen  Chemie  haben  sich  in  der 
neuesten  Zeit  noch  mehr  gehoben,  und  sie  sind  es,  denen  wir 
Hf  unser  jetilgea  Wissen  hinsichtlich  der  Milch  allein  Dank  lu 
sagen  haben.  Die  erste  Arbeit  dieser  Art  war  die  Ton  Farman- 
tier  und  Dejeux,  dazu  kamen  dann,  nachdem  mehrere  Andere 
denaelben  Weg  der  chemischen  Untersuchung  eingeschlagen,  Meg- 
genhofen,  Pajen,  QueTenne,  die  physikaliachen  Arbeiten 
Ton  Birt,  Regnault  und  Foggiale  über  die  Strahlenbrechung 
behufs  des  Studiums  des  Zuckergehaltes  und  wir  können  heut  s« 
Tage  eine  ganze  Reihe  ron  Autoren  anffihren,  welche  aich  um 
die  Kenntniss  der  Frauenmilch  grosses  Verdienst  erworben  haben. 
Ausser  den  bereits  Genannten  fähren  wir  noch  an:  Berielius, 
Dupnj,  Liebig,  Stiprian,  Luiscies,  Payen,  Thenard, 
Peligot,  De  Lans,  Guersant,  Foureieir-Peacaj  und 
Begin,  Billard,  L'Heritier,  Boussingault,  Virey, 
Bouchttt,  Berthes  und  Rillet,  Barrier,  Berten,  Denia, 
Brächet,  Challly,  Caseaux,  Jollf  u.  A. 

Zu  bemerken  ist,  dass  Widerspräche  bei  diesen  Autoren, 
namentlich  in  Bezug  auf  die  Zusammensetzung  der  Milch,  in  rer- 
echiedenen  Zustanden  des  Weibes  rorzugsweise  in  den  verschie- 
denen Verfahrungsweisen  ihren  Grund  haben,  die  zur  chemischen 
Analyse  benutzt  worden  sind.  Es  gibt  bis  jetzt  kein  solches  Ver- 
fahren, welches  ganz  yerwurfsfrei  wäre  und  dem  man  stets  fol- 
gen kSnnte. 

Die  Verfasser  der  vor  uns  liegenden  Schrift  entwerfen  ein 
Schema,  wonach  das  Studium  der  Frauenmilch  zu  gehen  habe. 
Dieses  Schema  staHl  sich  folgendeimaaaaen  dar: 
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1)  Physikalische 
Charaktere. 


Farhe. 
Geruch. 
Geschmack. 
Dichtheit. 
Onantitflt 
Viskosit». 
/ 


2)  Chemische 
Charaktere. 


Zacker. 

Kisestoff. 

Butter. 

Salze. 

Wasser. 

Extraktivstoff. 


,.; 


a)    Stadium  { 
der  Hilchkfl. 
gelchen. 


3)   Hikroskopi 
sehe  Charaktere  ^ 


Disposition. 

Anblick. 

Zahl. 

Struktur. 

Eot  Wickelung« 

Reproduktion. 


b)  Wahrnehm- 
bare  fremde  , 
Korper. 


raktere. 


-ti 


Kolostrum-Kagelchen. 
Schleim  -  9,  91  ^ 
Eiter-  „    „    „ 

Blnt-  „    „    5, 

Epitkelialzellen. 
Infusorien, 
die  Zuckermenge  bewirkten  Strah- 
lenbrechungen und  SchlUsse  daraus. 


\ 


Nach  diesem  Schema  haben  sich  die  HH.  Verfasser  gerich- 
tet. Sie  haben  in  Terschisdcnen  Hespitllem  und  Anstalten  ron 
Paris  89  singende  Frauen,  welche  sich  in  yersrbiedencn  Zustän- 
den befanden,  in  Bezug  auf  ihre  Laktation  nntersncht  und  mit 
grosser  Genauigkeit  jeden  einzelnen  Punkt  noiirt.  Die  Hilch| 
deren  sie  Behufs  der  Anslyse  bedurften,  haben  sie  in  gehöriger 
Qnakititit  durch  eine  bcqneme  Hilcbpumpe  abgeaogen.  In  Berag 
«uf  die  Anwendung  dieser  Milchpumpe  bemerken  sie  Felgandes: 

„Es  gibt  keine  bestimmte  Regel,  welche  den  leichten  Aus- 
tritt der  Milch  unter  der  Einwirkung  der  Milchpumpe  voraussehen 
laset.  Die  vollsten,  von  Milch  strotzendsten  Brüste  sind  nicht 
immer  diejenigen,  welche  leicht  und  schnell  Milch  ausfliessen 
lassen.  Es  macht  sich  hier  eine  ganz  eigenthümliche  Nerven- 
enchelnung  bemerklich.  Mehrmala  sahen  wir,  bei  der  eratan  An» 
Wendung  der  Pumpe,  die  Frauen  von  einer  Ohnmacht  ergriffen 
werden  und  wihrend  wir  bisweilen  In  wenigen  Minuten  80  Gram- 
men Milch  abziehen  konnten,  bedurften  wir  in  anderen  Fällen 
fast  einer  Viertelstunde,  um  nur  40  Grammen  zu  erlangen.  Im 
Allgemeinen  jedoch  stellte  sich  heraus,  dass,  je  entwickelter  die 
Bmstwsrze  war  und  je  mehr  Kinder  die  Frau  gesäugt  hatte, 
desto  leichter  die  Milch  floss.  Es  verhält  sich  indessen  mit  den 
Hfindungen  der  Milchginge  ebenso,  wie  mit  den  Ausführungs- 
gängen anderer  absondernder  Drüsen;  einige  von  diesen  Mün- 
dungen  vnd  Gängen  sind   gehörig  gross    und   wohl  entwickelt, 
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tndere  «lud  kUin,  Terengert  und  erweitern  eicb  nnr  mit  der  Zeit 
oder  Tielieicht  nlemale.  Diese  anatomiBchen  VerhÜtBieBe ,  die 
wir  bei  unseren  Vereuchen,  die  Milcli  abiuziehen,  beobachtet 
haben,  bilden  nur  eine  Unbequemlichkeit  für  den  Arzt,  der  der- 
gleichen Untersuchungen  unternimmt.  Das  saugende  Kind  überwindet 
mit  der  grössten  Leichtigkeit  diese  erscheinenden  Hindernisse;  es 
braucht  nur  seinen  Hund  auf  die  Brustwarze  zu  legen  und  es  steigt  die 
Hilch  nach  einigen  Minuten  in  die  Gänge,  so  dass  man  oft  genothigt 
iat,  zu  dieser  physiologischen  Thatigkelt  seine  Zuflucht  zu  nehmen, 
wenn  das  künstliche  Abpumpen  nicht  die  Wirkung  hat,  sogleich 
die  Hilch  herrorzulocken.  Es  muss  jedoch  der  Experimentator, 
welcher  sich  Frauenmilch  zu  seinen  Untersuchungen  verschaffen 
will,  nicht  gleich  beim  ersten  Hindernisse  da?on  abstehen;  er 
muss  im  Gegentheile  unter  gewissen  Vorsichtsroaassregeln  weiter 
Yorschreiten.  Zu  diesen  Vorsichtsmaassregeln  gehört,  dass  der 
Saugapparat  auf  die  Brustwarze  nur  leicht  aufgesetzt  werde,  je- 
doch so,  dass  nicht  Luft  eindringen  kann;  es  muss  ferner  die 
Brustwarze  genau  in  der  Hitte  des  Endes  vom  Saugapparate  stehen, 
damit  der  Druck  die  Ausffihrungsgflnge  der  Hilch  nicht  zusammen- 
presse. Diese  kleinen  Rücksichten  sind  wichtiger,  als  man  denkt; 
ihre  Nichtbeachtung  ist  die  alleinige  Ursache  des  erschwerten 
Milchabflnases.  Auch  muss  man  dafür  sorgen,  dass  die  Pampe 
nur  langsam  und  nach  einem  gewissen  Rhythmus  wirke,  so  dass 
kleine  Pausen  entstehen,  ungefihr,  wie  sie  das  natürliche  Sau- 
gen des  Kindes  gewährt.  Um  mittelst  der  Pumpe  die  gewünsohte 
Quantität  Hilch  zu  erlangen,  muss  man  der  Hutter  empfehlen, 
ihre  beiden  Brüste  2  oder  3  Stunden  vorher  von  ihrem  Kinde 
ansaugen  zu  lassen.  Man  kann  allenfalls  auf  beide  Brüste  zu- 
gleich die  Pumpe  aufsetzen ,  weil  das  Aufsteigen  der  Hilch  in 
beiden  Brüsten  zugleich  geschieht;  indessen  erlaugt  man  meistens 
von  einer  einzigen  Brust  das  nöthige  Quantum  Hiich.^' 

Die  Yerff.  beziehen  sich  auf  die  von  einigen  Autoren  S^g9* 
benen  Vorschriften  betreffend  die  künstliche  Abaichung  der  Hilch, 
namentlich  auf  die  Angaben  von  Lamperiere  (Comptes  rendns 
de  l'Acad.  des  Sciences,  Ann^e  1815).  Sie  selber  bedienten  sich 
der  Thiers'schen  Säugpumpe  (Teterelle  de  Thiers),  die  sie  sehr 
zweckmässig  fanden.  Sic  schildern  nun  genau  ihr  Verfahren  mit 
der  auf  diese  Weise  erlangten  Frauenmilch.  So  frisch  ils  mög- 
lich wurde  die  letztere  der  Untersuchung  unterworfen.  Eine  Quan- 
tität von  etwa  60  Grammen  wurde  in  2  Hälften  getheilt. 

„Die  ersten  30  Grammen  wurden  in  einem  trockenen  Bide 
bei  einer  Temperatur  von  60  bis  höchstens  80°  C.  bis  zu  volN 
ständiger  Trockenheit  abgedampft.  Es  ist  dieses  geschehen,  so- 
bald der  feste  Rückstand  nicht  mehr  an  Gewicht  verliert;  man 
lässt  ihn  dann  noch  allenfalls  einige  Stunden  im  Bade  stehen. 
Der  vollkommen   trockene  Rückstand  wird  gewogen  und  die  Dif- 
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ferenx  dieies  6«yichtes  mit  dem  Gewichte  der  Milch  Tor  ihrer 
Abdampfung  gibt:  1)  Die  Menge  dee  Wasaers  and  2)  die  Menge 
der  in  den  30  Grammen  Milch  enthaltenen  festen  Theile.  Daa 
Ganze  wird  auf  1,000  zurückgerechnet.'^ 

,,Der  feste  Rückstand  wird  gesammelt  und  mik  Aether  be- 
handelt. Dieses  wird  so  lange  wiederholt,  bis  der  durch  das  Fil- 
trom  gehende  Aether  kein  Fett  mehr  enthilt.  Dicsa  Operation 
gibt  avf  zwiefache,  einander  sich  ergänzende  Weise  das  Gewicht 
dar  Butter  an.  Wird  nimlich  der  nunmehrige  trockene  Rückstand 
von  Neuem  gewogen,  so  bezeichnet  die  Differenz  gegen  das  frühere 
Gewicht  die  Menge  der  Butter;  wird  andererseits  der  flltrirte 
Aether  abgedunstet,  so  erhalt  man  als  Rückstand  die  Torhandene 
Butter.  Was  nach  Wegführung  der  Butter  aus  dem  festen  Miich- 
rückstande  verbleibt,  besteht  in  Kisestoff,  Zucker,  Extraktivstoffen 
und  löslichen  und  unlöslichen  Salzen.  Das  Ganze  wird  in  einer 
Platinkapsel  eingeäschert  und  der  Rückstand  ller  Verbrennung  be- 
leichnet  das  Gewicht  der  in  den  30  Grammen  Milch  enthaltenen 
Salze,  daa  ebenfalls  auf  1,000  zurückgerechnet  wird.*^ 

Ea  bleibt  dann  noch  übrig,  den  Kisestoff,  den  Zucker  und 
die  Extraktivstoffe  zu  scheiden. 

„Die  zweiten  30  Grammen  Milch  werden  durch  Erhitzung 
bis  zum  Kochen  (Frauenmilch  kocht  bei  viel  geringerer  Hitze  ala 
Eaelinmilch  oder  Kuhmilch)  unter  Zusatz  von  1 — 2  Tropfen  Lab 
und  einigen  Tropfen  Essigsäure  zum  Gerinnen  gebracht.  Daa 
Ganze  wird  filtrirt  und  die  vollkommen  klare  Flüssigkeit  stellt  die 
Molke  dar.  Die  Molke  enthilt:  1)  den  Milchzucker,  2)  die  Ex- 
traktivstoffe und  3)  die  löslichen  Salze.^' 

„Um  den  Gehalt  an  Zucker  zu  erkennen,  unterwirft  man  die 
Molke  dem  Polarimeter  (die  Verff.  bedienen  sich  des  Polarimetera 
von  A.Becquerel,  den  derselbe  zum  Studium  des  Albumins  und 
■einer  Variationen  benutzt  hat  und  Albuminimeter  nennt)  und  in- 
dem man  genau  den  Abweichungswinkel  des  polarisirten  Lichtes 
ermittelt  und  nach  einer  voraus  festgestellten  Tabelle  den  Zucker- 
gehalt bestimmt,  rechnet  man  denselben  auf  1,000  Grammen  Milch- 
aemm  zurück.*^ 

Durch  diese  beiden  Operationen  erlangt  man  also  das  Gewicht 
des  Waasers,  der  festen  Theile,  der  Butter,  des  Zuckers  und  der 
Salze.  Es  fehlt  die  Bestimmung  des  Kiaestoffes,  die  sich  aber 
ans  dem  Kalkül  ergibt.  FIngirte  Zahlen  werden  dieses  deutlich 
machen.  Angenommen,  es  enthalten  1000  Gewichtstheile  Milch 
886,67  Waaaer  und  133,33  feste  Theile  und  es  finden  sich  In 
leUteren  33,32  Butter,  35,00  Milchzucker  und  3,00  Salze,  alao 
in  Summe  71,22  nachgewiesene  Gewichtstheile,  so  müssen  die 
fehlenden  62,01  GewichUtheile  Kiso  und  ExtrakUvstoffe  sein. 
Diese   mit  den  Kaaeatoffe  verbundenen  Extraktivstoffe  sind  aber 
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hdchftens  ailt  6  bi«  8  GeirichUlheile  in  Absng  sn  Iiriflgen,  «m 
den  Käs«etoff  rein  in  heben.  Da  dieser  Antbeil  Ton  ExtraltÜT- 
Stoff  wegen  seiner  Ge ringffigigkeit  ganz  und  gar  nicht  Ton  Belang 
ist,  so  haben  die  Verff.  es  ffir  nutzlos  gehalten,  ihn  noch  be- 
sonder» abxttscheiden.  Nur  biaweilen  fühlten  sie  sich  dam  ver- 
anlasst, und  sie  Terfahren  dann  anf  die  Weise,  das«  sie  den 
Rückstand  der  geronnenen  Masse  der  Mikh  wiederbelentlich  mit 
Wasser,  Allcohol  nnd  Aether  behandelten  and  dann  trockneten. 
Auf  diese  Weise  erlangte  man  das  reine  Kasein  und  konnte  also 
danach  den  Extraktiystoff  berechnen. 

Beschaffenheit  der  Milch  gesnnder  Ammen.  Von 
89  gesunden  Ammen  ergab  die  Milch,  nach  dem  Durch- 
schnitte berechpet,  folgende  Zahlen: 

Mittel  Maximum  Minimum 

Dichtheit 1032,67  1046,48  1025,61 

Wassergehalt 889,06  999,98  832,30 

feste  Theile 110,92  147,T0  83,33 

«nd  zwar  Zocker  ....  43,64  59,55  25,22 

Klise  mit  Extraktiystoff   .  39,24  70,92  19,32 

Butter 26,66  56,42  6,66 

und  Salsa  d.  Einischerang  1,38  33  0,55 

Die  erste  Zahlenreihe  gibt  also  abstrakt!?  die  Norm. 

Das  Gewicht  der  einzelnen  Ingredienzien  der  Milch  ist,  wie 
man  sieht,  auf  1000  bertfihaet,  «nd  die  festen  Tkeile  sind  dann 
noch  niher  angegeben.  Dasselbe  wird  man  spitar  bei  allen 
übrigen  Angaben  wieder  erkennen.  Die  hier  gemachten  Angaben 
weichen  Yon  denen  anderer  Autoren  etwas  ab,  und  die  Verfasser 
haben  eine  Tabelle  beigefügt,  welche  diese  Abweichung  niher 
darthut.    Wir  fügen  des  Interesses  wegen  diese  Tabellt  hier  ein* 

Wir  bemerken  hierzu,  dass  die  Sabe,  welche  dnrch  Ein- 
ischerung  gewonnen  werden,  Terschieden  angegeben  sind.  Pf  äff 
und  Seh  wari  geben  in  der  Frauenmilch  4,007 Salsa  auf  1000 Thle. 
an  nnd  bezeichnen  spezieller  diese  Salze  folgendermaaaaen :  Kalk- 
phosphst  2,500;  Magnesia  0,500;  Eisen  0,007;  Natren  0,400; 
salzaaures  Kali  0,300;  milchsaures  Natron  0^00.  Nach  Vernois 
und  Becquerel  stellen  sich  die  Salze  folgendermaaaaen  dar: 

a)  in  Wasser  unlösliche  und  in  Siaren  lisllche  Salze  0,775 
und  zwar:  koUenaanrer  Kalk  0,069;  pheaphoraanrer  Kalk  0,706; 
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b)  in  Wauer  Idsliehe  Sali«  0,225  und  iwar:  talisaures  Na- 
tron 0,098;  achwefelBanreg  Natron  0,074;  andere  Sähe  0,053. 

Man  aiehi,  daaa  hier  die  Salie  gegen  einander  berechnet  aind. 

Ferner  igt  zu  bemerken,  daaa  die  Frauenmilch  aach  etwaa 
Albumin  enthilt;  ea  iai  aehr  achwer,  daa  Gewicht  dayon  anzu- 
geben, wenn  man  nicht  etwa  in  Tiel  gröaaeren  Mengen  operiren 
will.  Ea  wird  apiter  noch  darauf  einmal  Bezug  genommen;  hier 
iat  nur  zu  erw&hnen,  daaa  die  geringe  Menge  Albumin  auf  den 
richtigen  Auaweia  i§§  Zuckera  kainen  Einflnaa  hat,  weil  die  Frauen- 
milch nur  durch  ToUatindigea  Kochen  zur  Gerinnung  gebracht 
wird,  wobei  daa  Albumin  auch  feat  wird. 

I.  Einflnaa  de a  Altera  der  Amme*)  auf  diekilch. 
Bia  jetzt  findet  man  nur  bei  den  Autoren  wenig  oder  gar  nichta 
über  den  BinSuaa,  welchen  daa  Alter  der  Singenden  auf  die  Be- 
achalTenheit  der  Milch  hat.  Die  Angaben,  wie  lange  in  die  Jahre 
hinein  daa  Säugen  zweckmiaaig  aei,  und  wie  lange  ea  fiberhaupt 
geibt  werden  könne,  aind  überhaupt  rerachieden  und  grfinden  aich 
nirgenda  auf  Thataachan.  Aetiua  will,  daaa  eine  Säugende  nicht 
unter  20  und  nicht  über  40 Jahre  alt  aein  darf.  Van  Swieten 
hält  daa  Alter  Ton  25  bia  30  Jahren  für  daajenige,  welchea  die 
beate  Milch  gibt,  geateht  aber,  daaa  er  Tortrefliche  Ammen,  die 
20  Jahre  alt  waren,  gefunden  hat.  Lerret  will  daa  Alter  yon 
20  bia  30  Jahren,  Mauriceau  daa  Ton  25  bia  35  Jahren, 
Chailly  und  Roaen  daa  Ton  20  bia  30  Jahren,  Tournier 
Peacaj    daa  yon  24  bia  30  Jahren,   Donn<   daa  Ton   18  bia 

34  Jahren,  Bouchut  und  Michel  Leyy  daa  Ton  20  bia  35 
Jahren. 

Um  hierüber  in'a  Klare  zu  kommen,  haben  die  Verff.  die 
Ton  ihnen  unteranchten  Ammen  in  5  Alteraperioden  gebracht, 
nimlich:  1)  Ton  15  bia  20  Jahren;  2)  yon  20  bia  25  Jahren; 
3)  yon  25  bia  30  Jahren;  4)  Ton  30  bia  35  Jahren  und  5)  yon 

35  bia  40  Jahren.  Die  folgende  Tabelle  gibt  nun  die  Beachaf- 
fenheit  dieaer  yenchicdeaen  Alteraperioden  gegenüber  der  normalen 
Baachaffenheit. 


*)  Amme  bezeichnet  hier  kurx  jede  sfingende  Frau. 
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Hiarattt  ergibt  sieh,  dais  die  Dichtheit  faat  immer  dieaelbe 
bleibt.  Der  Waasergehalt  zeigt  einige  Verschiedenheiten ,  indem 
er  mit  dem  Alter  lunimmt;  jedoch  iat  die  Zunahme  nar  nnbe- 
deutend.    In   demselben  yerhiltniise,   wie   der  Wassergehalt  an- 
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ainnt,  TWMlndärt  sich  der  Gekall  dar  fasUn  Thalia.  Es  saig^t 
aieli  diese  Verindamiig  deutlicher,  wenn  man  die  elnselnan  Stoffe 
fir  sich  nimmL  In  dem  Alter  Ton  15  bis  20  Jahren  ist  der  K&- 
sestoff  und  die  Butter  im  Verhältnisse  sum  Zucker  etwas  grösser, 
als  in  spiteren  Jahren.  Dia  normale  Beachaffenheit  der  Milch 
wird  iwiachan  dem  20.  nnd  30.  Jahre  rorangsweise  erreicht,  sonst 
ist  daa  Alter  nicht  von  grossem  Einflasse. 

II.  Einflnss  der  Dauer  dea  Saugena  auf  die  Be- 
schaffenheit der  Milch.  Auch  hierüber  iat  noch  nichts  ent- 
schieden festgestellt.  Mauriceau  hielt  die  Milch  vom  1.  oder 
2.  Monate  dea  Saugena  bia  höchatena  lum  3«  oder  4.  Monate  ffic 
die  beste.  Die  alte  französische  Verordnung  über  den  Ammen- 
dienst vom  IT.  Deiember  1762  yerbietet  einer  Person,  vor  dem 
T.  Monate  und  nach  dem  2.  Jahre  dea  SSugena  einen  Ammendienat 
zu  nehmen.  Aber  achon  L  er  rat  bemerkte  (1766),  daaa  man 
weniger  auf  die  Dauer  des  S&ugens,  als  auf  die  gute  Beschaffen- 
heit und  gehörige  Menge  der  Milch  sehen  solle;  er  fügt  hinzu, 
dass  es  Frauen  gibt,  die  achon  aehr  lange  gesingt  haben  und 
doch  eine  sehr  gute,  reichliche  Milch  besitzen.  Donni  hilt  die 
Milch  Tom  4.  bis  zum  6.  Monate  fflr  die  beste;,  er  würde,  be* 
merkt  er,  nur  ungern  ein  Kind  einer  Amme  übergeben,  die  schon 
Unger  ala  6  bia  8  Monate  gesäugt  hat.  Bouchut  räth  die 
Milch  einer  seit  6  bis  8  Monate  Säugenden  ala  die  beste  an« 
Chailly  will  die  Milch  Ton  einer  Frau,  die  mindeatens  seit 
6  Wochen  und  nicht  über  1  Jahr  geaiugt  hat,  gewählt  wissen 
und  Michel  Lery  sagt,  dass  die  Milch  einer  Frau,  die  länger 
ab  10  bia  11  Monate  geaäugt  hat,  für  ein  neugeborenes  Kind 
nicht  mehr  paaaend  Iat.  Die  VerCf.  haben  zuerat  die  Ammen  be- 
sonders berechnet,  welche  noch  eine  kolostrumhaltige  Milch  be- 
sitzen; sie  nehmen  die  Zeit  dafür  Tom  1.  bia  15.  Tage  nach  der 
Niederkunft  an,  und  Tcrfolgen  dieaelbe  bei  ihren  Untersuchungen 
tageweiae.  Später  rerfolgen  aie  die  Milch  monateweise  und  ent«. 
werfen  danach  zwei  Tabellen,  ans  denen  wir  jedoch  nur  die  Re- 
anltate  mittheilen. 

Was  zuTörderst  die  kolostrumhaltige  Milch  betrifft,  nämlich 
die  Tom  1.  bia  15.  Tage  des  Sängens,  so  zeigte  sie:  a)  partielle 
Verminderung  der  Dichtheit;  b)  konstante  Verminderung  deaWaa- 
sergehaltea  und  foIg||||h  c)  konstante  Zunahme  der  festen  Theile, 
}e  älter  die  Milch  wurde;  d)  faat  konatante,  aber  nur  unbedeu- 
tende Verminderung  des  Zuckers;  e)  meritlicha  Zunahme  dea 
XXIV.  laat.  26 
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Kisntoffes;  f)  iahr  «uffalleiide  Zunahme  dti  Bultantoffes  vnd 
g)  Ziinihme  der  Selie.  Et  ist  zu  bemerken,  dase  diese  Angabeo 
TOB  denen  Lehman n'a  vnd  Simon's  abweichen. 

Lehmann  hat  die  Zunahme  der  featrn  Theile  in  der  Milch 
während  der  Koloatruraperiode  zu  hoch  angenommen  und  Simon 
hat  die  Zunahme  der  feiten  Theile  der  Zuckenrermehrung  zuge- 
schrieben, dagegen  eine  Verminderung  dea  K&sestoffea  angegeben. 
Die  Verff.  haben  aber  gezeigt,  dass  der  Kleestoff  sehr  auffallend 
zunimmt  und  der  Zucker  auch,  aber  dass  Torzüglich  die  Butter 
die  Zunahme  darstellt.  Wir  stellen  hier  die  Normalmtlch  mit  der 
Hilch  wihrend  der  Kolostrumperiode  zusammen  und  bedienen  una 
dazu  der  ron  den  Verff.  angegebenen  Tabelle: 


Dichtheit      .... 

Wasser 

Feste  Theile      .    .    . 

Zucker 

Kise-undExtraktiTstoff 

Butter 

Aschensalze  .... 


Kolostrum -Milch, 


Mittel.    Maximum.  Minimum. 


872,45 

127,55 

41,23 

44,05 

40,35 

1,92 


I(ß2,d6 

882,97 

147,70 

48,46 

48,66 

56,42 

3,38 


89034 

117,03 

35,54 

32,92 

2839 

1,23 


Normal- 
milch. 


889,08 

110,92 

43,64 

39,24 

26,66 

1,38 


Vom  15i  Tage  nach  der  Niederkunft  an  ist  die  Milch  noch 
nicht  frei  Ton  Koloslnun;  der  Einfluss  desselben  etstreckt  sich 
noch  bis  zum  ersten  Monate  hinaus;  indessen  musi  doch  die  Ko- 
lostralpeHode  nur  für  die  ersten  14  Tage  angenommen  werden. 
Es  ergibt  sich  aus  den  Ton  den  Verff.  angestellten  Untersuchungen, 
dass  die  Frauenmilch,  Ton  der  Kolostralperiode  an  bis  in  di« 
spätere  Zeit  hinein,  folgende  Verinderungen  darbietet: 

a)  Die  Dichtheit  der  Milch  Tariirt  sehr  yenchieden  und  zwar 
ohne  bestimmtes  Gesetz  und  ohne  bestimmte  Ordnung,  b)  Die 
Menge  des  Wassers  ist  Termindert  Ton  der  Niederkunft  an  hu 
zum  zweiten  Monate,  erhebt  sich  dann  auf  den  Nomalbestand 
und  ateigert  aich  besonders  vom  5.  zum  6.  und  Ttm  10«  zum 
11.  Monate  des  Siugens.  c)  Die  festen  Theile  sind  besonders 
vermehrt  Yom  1.  bis  3.  Monate  des  Siugens.  d)  Der  Zucker  ist 
auffallend  Termindert  bis  zum  I.Monate  und^yermehrt  romS,  bin 
10.  Monate  des  Siagens.  e)  der  Kisestoff  Ist  Temehrt  bla  zu 
Anfang  des  3w  Monates  und  Termindert  TonI  10«  bis  zoi  24«  M^ 
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nate  des  Si«f|peiis.  f)  Die  Bnlter  Termehrl  eich  sehr  vnd  iwar 
auf  konstante  Weise  bis  aum  5.  Monate  nnd  Termindert  sich  Tom 
5.  bis  6.  und  10.  bis  11.  Monate  des  Siugens.  g)  Die  Salze 
Termehren  sich  und  zwar  geringer ,  aber  in  konstanter  Weise  bis 
mm  5«  Monate  und  yermindern  sich  Ton  da  an. 

III.  Einfluss  der  Konstitntion  der  Ammen  auf 
die  Beschaffenheit  der  Milch.  Die  meisten  Antoren  sehrei- 
hen der  Konstitatlon  der  Ammen  einen  m&chtigen  Einfluss  anf 
die  Gfite  der  Milch  zn.  Fast  Alle  Terlangen  Das,  was  man  eine 
kriAige  Konstitulion  nennt.  Donn^  allein  will  aich  nicht  darauf 
Terlassen,  sondern  bemerkt,  dass  die  am  kriftigsten  gebaute  Frau 
Seitens  ihrer  Brdste  oder  wenigstens  Seitens  ihrer  Mllchabson- 
demng  schledit  rersehen  sein  kann«  Die  Yerff.  hahan  die  Ton 
ihnen  untersuchten  Ammen  in  2  Klassen  gebracht,  in  die  mit 
starkor  und  die  mit  schwacher  Konatitntion.  Zur  ersteren 
Klasse  haben  aie  dte  mit  gut  entwiekeiten  Muskeln,  frischer  Ge- 
sichtsfarbe und  einer  missigeo  Körperfülle  yersehenen  Ammen  ge- 
sihli,  welche  auch  meiat  brünett  sind*  Zur  zweiten  Klasse  da- 
gegen f sehnen  sie  alle  Diejenigen,  welcho  ein  mehr  welkes  Mus«* 
helfleiKb,  eine  zarte,  weisse  flaut  und  blonde  oder  rdthliche  Haare 
haben  «nd  gewOhnlkb  auch  etwas  schwichlich  aussehen.  Aus 
den  Ton  ihnen  angestellten  Untersuchungen  ergibt  sich  Folgendes : 

i)  Die  Dichtheit  Termindert  sich  ein  wenig  in  der  schwachen 
Konültutien  und  tat  normal  in  der  starken;  b)  der  Wassergehalt 
termehrt  sich  betrlditllch  in  der  starken  Konstitution  und  bleibt 
fest  normal  in  der  schwachen;  c)  ea  iat  besonders  der  Zucker 
und  der  Kiseitoff,  der  in  der  schwachen  Konstitution  normal 
bleibt,  dagegen  bei  der  starken  Konstitution  sich  bedeutend  ver- 
mindert; dieses  Resultat  ist  allerdings  sehr  auffallend,  da  man 
faat  das  GegentheU  yermuthet  hätte;  d)  die  Butter  Yermindert 
skh  ein  wenig  bei  der  starken  Konatitution  und  Termehrt  sidi  et- 
was hei  der  schwachen;  e)  die  Salze  sind  bei  der  schwachen 
KonstHntion  etwas  mehr  Tcvhanden,  als  bei  der  starken,  mer* 
nach  bieten  also  die  Ammen,  welche  die  Verff«  als  schwach  kon- 
ititulrt  bezeichnen,  eine  in  sich  reidiero  Milch  als  die  roboeten 
oder  stArk  konstituirten  Ammen. 

Wir  bemerken,  daas  man  Aehnliches  ^auch  belThieren  flndet; 
«Ho  guten  Milchkflhe  sind  nicht  die  mit  starken  Muskdn  oder 
Knochen,  sondern  die  mit  glatterer  Haut  und  etwas  feiner  ge^ 
battton  Kiiha   und  M  TermuttUch  hei  dieseD  die  Mildi  deshiflb 
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reicher,  well  der  Maekelapparat  bei  ihnen  weniger  thUig  iet  und 
nicht  eo  viel  Yon  den  bildenden  ElemenUn  honsamirt. 

IV.  Einflnes  der  gehabten  Kinder  derFranen  «nf 
ihre  Milch.  Ist  die  Milch  einer  Erstgebarenden  besser  oder 
schlechter,  als  die  Milch  einer  Fran,  die  schon  mehrmals  geboren 
hat?  Diese  Frage  ist  noch  yon  Keinem  erörtert.  Donne  und 
die  meisten  übrigen  Autoren  rathen,  xn  einer  Amme  eine  Frau 
SU  nehmen,  die  schon  mehrmals  geboren  hat,  nicht,  weil  sie  ihre 
Milch  ffir  besser  halten,  sondern,  weil  sie  glauben,  dass  sie  ge- 
schickter und  erfahrener  im  Dienste  sei.  Bonchat  Ist  der  Ein- 
sige,  welcher  angibt,  dass  die  Milch  einer  Mehrgebirenden  reich- 
lldier  fliesse  und  in  sich  reicher  sei.  Die  VerfT.,  die  aehr  genaue 
Untersuchungen  angestellt  haben,  haben  die  Milch  der  Erstge- 
birtnden  und  Mehrgebirenden  nicht  wesentlich  Tenchiedea  gefun- 
den; nur  schien  ihnen  die  Milch  der  ersteren  mehr  den  Normal- 
stand der  Milch  au  behaupten,  während  die  der  Mehrgebirenden 
mehr  Variationen  xeigte. 

V.  Einfluss  der  Schwangerschaft  auf  die  Milch, 
Diesen  wichtigen  Funkt  konnten  die  Verff.  nicht  genau  feststeUoa, 
da  nur  eine  einsige  Singende,  die  schwanger  war^  ihnen  ffir  die 
Untersuchung  xu  Gebote  stand.  Im  Allgemeinen  wird  die  Milch 
einer  Schwangeren  Ton  den  Autoren  als  schlecht  abgewiesen. 
LoTret  nennt  solche  Milch  dick,  kasigt  und  nachthoilig  ffir  den 
Siugling.  Mauriceau  stellt  als  ersten  Grundsats  auf,  dass  die 
Frau,  welche  eiugen  will,  nicht  schwanger  sein  dflrfe.  Der  Autor 
des  Artikels  „Lait**  Im  Dictionnaire  des  sdences  midie  sagt,  dass 
die  Schwangerschaft  einer  Singenden  nur  erst  in  spiterer  Zeil 
aachtheillg  wird,  wenn  nimÜch  die  Frucht  im  Leibe  alle  nihren- 
den  Elemente  an  sich  xieht  Es  gibt  viele  Fille,  fflgt  er  hinsu, 
wo  eine  Schwangere  fortfuhr,  xu  singen,  ohne  dass  der  Siug- 
Ung  einen  Nachtheil  davon  hatte.  Es  findet  dieses  besonders  auf 
dem  Lande  Statt;  die  Biuerinnen  nihren  ihre  Kinder  10  bis  12 
Monate  wenigstens,  obgleich  sie  schon  mehrere  Monate  schwanger 
sind,  und  man  sieht  die  heranwachsende  Bauernjugend  kriftig  und 
blfihend.  —  Es  Ist  auch  behauptet  worden,  dass  die  Milch  einer 
Schwangeren  Rhachitis  bewirke;  diese  Behauptung  ist  aber  von 
Joubert,  Lamotte,^  Puxos  und  Anderen  xurflckgewiesen. 
L'Hiritier  und  Chai'llj  wollen,  dass  eine  Frau,  sobald  sie 
sich  schwanger  ffihlt,  auflifire  xu  singen,  und  in  neuester  Zmt 
hat  Ouillot  (Union  mtdicale  vom  5.  Februar  1852)   nachin*' 
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vofatB  ikh  bemtiit,  dass  die  Sduraiigerschaft  der  Milch  eine 
ichledite  BeeehtffeDlieit  gebe.  VanSwieteii  hat  aber  Frauen 
geeehen ,  die  bia  a«  Ende  ihrer  Schwangeraehaft  gute  mid  reiche 
Udke  Milch  in  den  Brfiatea  halten,  vnd  doch  geannde  und  Icräftige 
Kinder  gebaren.  Einen  aolchen  Fall  thellte  1852  Horte lonp 
ndt:  Eine  Fran  wurde  entbunden  und  hörte  nicht  eher  auf,  ihrem 
letiten  Kinde  die  Bruat  in  geben,  ala  bia  die  Niederkunft  erfolgt 
war.  Weder  daa  neugeborene  Kind,  noch  der  frfihere  Säugling, 
noch  die  Frau  selber  hatten  den  geringsten  Nachtheil  davon.  Die 
geaetslichen  Vorachriften  über  daa  Ammenwesen  erküren  diejenige 
Feraon  für  strafllllig,  welche  aich  schwanger  weiss  und  doch  noch 
einen  Ammendlenst  annimmt.  In  dem  einxigen  Falle,  den  die 
Verff.  ihrer  Untersuchung  unterwerfen  konnten,  unterachied  sidk 
die  Milch  der  Schwangeren  wenig  Ton  der  Milch  der  Nichtachwan- 
garen,  nur  etwas  mehr  Butter  und  Salze  schien  sie  lu  enthalten, 
wogegen  Kaaeatoff  und  Zucker  etwas  weniger  lu  sein  achienen. 
Die  Milch  einer  Schwangeren  wird  also,  beaondera  gegen  daa  Ende 
der  Schwangerschaft,  reicher,  fetter.  Indem  aich  der  Gehalt  an 
Waaaer  Termindert;  aie  ist  demnach  keineawegea  achidlich,  obwohl 
etwaa  schwerer  Terdaulich.  Ea  bedarf  jedoch  noch  einer  weiteren 
Unterauehung,  um  hierüber  in'a  Klare  au  kommen, 

VI.  Binfluaa  dea  Volumens  der  Brüste  auf  die 
Beschaffenheit  der  Mileh.  Die  Angaben  der  Autoren  über 
dieaen  Punkt  sind  theila  nnbeatlmmt,  theila  wideraprechend^ 
Maurice  au  Toriangt  Ton  einer  guten  Amme,  daaa  aio  slemUch 
groaae  Brüate  habe.  Van  Swieten  aagt,  daaa  grosse  Brüste 
wenig  Ifileh  geben  5  eine  gute  Amme  müaae  massig  gespannte 
Brüate  haben.  B^gin  Terlangt  angemessen  entwickelte  Brüate 
und  Torateht  dsrunter,  wie  ea  achaint,  nicht  lu  groaae  und  nicht 
tu  kleine  Brüate.  Donn<  aagt,  daaa  die  nicht  sehr  grossen 
Brüate  die  beste  Milch  geben.  Die  Verff.  haben  die  Ton  Ihnen 
unlerauchten  Ammen  in  3  Klassen  gebracht:  in  aolche  mit  aehr 
greaaen,  mit  aehr  kleinen  und  miaaig  entwickelten  Brfiaten.  Sie 
haben  gefunden,  daaa  im  Allgemeinen  die  Bntwickelung  der  Brüate 
keinen  groaaen  Einfluaa  auf  die  Zusammensetiung  oder  Beschaifen'- 
heit  der  Mileh  ausübt.  Ob  aber  die  Milch  in  dem  einen  oder  in 
dem  anderen  Falle  reichlicher  Üiesse,  ist  nicht  festgestellt,  wie 
überhaupt  immer  nur  Ton  der  Beachaffenheit  der  Milch,  und  nicht 
▼on  der  Reichlichkeit  ihrer  Abaondemng  in  diesen  Untersuchungen 
die  Rede  ist. 
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VIL  Einfliitfe  dei  Aufenthaltes  der  MiUh  in  den 
BrüstfiD  auf  deren  Beeckaffenheil.  Pieeer  Paukt  iai 
wohl  in  Bemg  auf  Kflhe  und  Eeeliiinen  nnteraucht,  nicht  aber  ia 
Beiug  anf  säogende  Frauen.  Reifet  iat  der  einiige  Chemiker» 
welcher  behauptet  hat»  dnee  es  in  dieaer  Beiiebung  bei  den  Frauen 
eben  so  'sei,  wie  bei  den  Hausibieren.  „Unsere  Untersuchungen, 
sagen  die  Verff.,  haben  uns  gersde  das  Gegentheil  gelehrt.  Hier 
ist  es  am  Orte,  auf  den  bedeutenden  Unterschied  der  konstituiren- 
den  Elemente  der  Milch,  welche  in  derselben  sich  in  Auflösung, 
und  die,  welche  in  derselben  sich  blas  in  Suspension  befinden, 
aufmerksam  zu  machen".  Die  Kenutnlss  dieses  Umstandes  und 
andererseits  die  mechanische  Geataltung  der  Brüste  bei  der  Frau 
und  den  Terschiedeaen  Thlergattungen  ist  es,  die  hier  den  nöthigen 
Attfschluss  gewährt.  Die  Euter  der  Kuh,  der  Eselin,  der  Ziege, 
stellen  wirklich  nur  eine  Art  Gefäss  dsr,  und  bleibt  eine  Zeit 
lang  die  Milch  darin  aufgehalten,  so  nimmt  die  Butter  die  Posi- 
tiott  an,  welche  sie  mit  der  Milch  in  jedem  anderen  Behälter  an* 
nehmen  wfirde ,  und  der  erste  Abxug  der  Milch  enthält  ?iel  we- 
niger Butter^  als  der  iweite  und  als  der  folgende,  weil  die  Butter 
oben  steht,  aber  die  anderen  Bestandtheile ,  die  aich  nicht  iu 
Suspension,  sondern  in  Solution  befinden,  bleibeu  sich  beim  ersten, 
iweiten  und  dem  folgenden  Abinge  aus  den  Eutern  gleich.  Bei 
der  Frau  habeu  aber  die  Brüsts  nicht  die  abhängige  Stellung,  und 
wenn  sich  auch  die  Fetttheile  oben  aufsetien,  so  unterscheidet 
pich  doch  der  Gehalt  derselben  wegeQ  der  horisontalen  Stellung 
der  Brüste  bei'm  ersten,  aweitea  und  folgenden  Abauge  wenig 
Ton  einander.  Schon  Parmentier  hat  diese  Thataacb.e  näher 
bsaeichnet;  die  Milch,  sagt  er,  die  man  zuerit  aus  dfm  Euter 
der  Kah  lieht,  hat  weniger  Koasisteni  und  gibt  um  ^J^  weniger 
Butter  als  die  g^gen  Ende  abgesogene  Milch.  Peligot  bat  di« 
Butter  in  der  abgemolkenen  Kuhmilch  folgendermaaaaen  berechnet: 
erstes  Drittel  6,i$<>/o  Butler;  iweltep  Prittel  6,48«/o  Butter  und 
dritte«  Drittel  6,50^0-  &«iaet  sagt,  dasa,  wenn  man  eine  Kuh 
Ton  2  au  2  Stunden  melkt,  diese  Erseheiuung  des  Terschiedenea 
Buttergehaltes  sich  nicht  darstellt.  Die  Verff.,  di#  sehr  genaue 
Unterauchungea  angeatellt  haben ,  haben  in  der  That  alles  Dieses 
auch  bestätigt  gefunden.  Sie  fanden  die  Butter  nur  wenig  vor- 
sebieden  in  der  ereten  und  in  der  später  abgelegenen  Milch,  und 
ebenao  einen  kaum  merklichen  Wechsel  in  den  übrigen  festen  Be- 
atandtheilcn.    Der  Gehalt  an  Butter   blieb    in    12  Fällen   bei'm 
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•ntiB  Aksg0  28»22  ud  bti'm  nrdtMi  Ablage  27,84,  und  ia 
•kwr  andf ren  Reihe  tob  VeiMchen  M%  ersten  Abzüge  28,66, 
befm  sveiten  Absage  2733»  and  dinn  in  einer  dritten  keihe 
TOB  Yersacben  bei'»  ersten  Ablage  27,79,  and  bei'm  xweiten 
Absäge  28,35.  Der  Gehalt  «n  Bauer  schwenkte  also  am  ein  Ge-^ 
riages,  aber  diese  Schwankang  hatte  nichts  Bestiauatos.  Bei  den 
Kühen  dagegen  seigte  eich  in  5  Fällen  der  Buttergehalt  bei'm 
ersten  Absage  aaf  25,10,  and  beim  sweiten  Absage  auf  60,51^ 
wihrend  das  Mitlei  36,22  ist.  Dieses^  Verhiltniss  seigt  sich  aach 
deatlich,  jedoch  bis  sa  einer  gewissen  Grenie,  wenn  in  immer 
Hagerem  Zeiträume  gemolken  wird.  So  betrag  d^r  Batiergehall^ 
wenn  Ton  Stande  sa  Stande  gemolken  warde,  im  ersten  Absage 
26,45,  im  sweiten  75,55;  bei  sweistündlichem  Melken  bei'm  erste« 
Absage  25,25,  bei'm  sweiten  50,61;  bei  dreistündlichem  Melken 
bei'm  ersten  Absage  14,21,  bei'm  swetten  50,18;  Ton  4  sn  4 
Standen  gemolken,  gab  die  Milch  bei'm  ersten  Absage  dagegen 
37,60,  und  bei'm  sweiUn  59,99,  und  endlich  Ton  5  sa  5  Stunden 
gemolken,  gab  die  Milch  bei'm  ersten  Absage  22,02,  and. bei'm 
sweiten  68,45.  Hiernach  würde  also,  Ton  3  au  3  Standen  ge- 
molken, bei  der  Kah  die  Milch  die  gr5ssCe  Differens  des  Batter« 
gehaltee  im  ersten  and  sweiten  Abzage  darbieten.  Noch  riel 
merklicher  macht  sich  alles  Dieses  bei  den  Eselinnen.  Während 
hier  nimlich  der  mittlere  Battergehslt  der  Milch  18,53  beträgt, 
seigt  er  sich  hei'm  ersten  Milchabsage  aaf  6,06  and  beim  sweiten 
aaf  36,66,  und  swar  bei  einstüadigem  Zwischenräume  swischen 
dem  ersten  und  sweiten  Melken  4,15  und  23,67;  bei  zweistün- 
digem Zwischenräume  5,60  und  44,93;  bei  dreistündigem  Zwischen- 
räume 6,52  and  56,55;  and  bei  Ticrstündigem  Zwischenräume  7,97 
and  41,79*  Das  Maximam  der  Differens  des  Buttergehakes  seigt 
sich  bei  der  Eselin  unter  dem  dreistündigen  Melken. 

VDL  Binfluss  der  Menstruation  aaf  die  Milch. 
Aach  hierüber  sind  die  Ansichten  noch  nicht  gans  festgeetellt. 
Im  Aligemeinen  herrscht  die  Meinaag  Tor,  dase  eine  Amme,  bei 
der  die  Menstraation  wieder  eingetreten,  sa  Termeiden  eei.  Ro^ 
een  epricht  sich  dahin  ans,  dass  eine  Amme,  welche  kräftig 
säugt,  ihre  Menstruation  nicht  bekomme,  and  dase  die  Kinder, 
welche  hei  einer  menstrairten  Amme  die  Brast  nehmen,  sich 
schlecht  befinden.  Manriceaa  will,  dass  eine  gate  Amme  nicht 
menstrairt  sein  dürfe.  Van  Swleten  hält  es  swar  nicht  für 
gat,  wenn  eine  Aoune  menstrairt  ist|  will  sie  aber  daram  nicht 
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f  •wecheell  haben,  Weil  er  4eii  Wccheel  titl  ntditlieUigtr  Mr  4m 
Kind  hält,  «le  die  eingetretene  Xnnetnietion«  Bdgin  hat  etnen 
Fall  erlebt,  wo  die  Milch  einer  Singenden  bei'm  Eintritt  der 
Menstmation  ihr  Ansehen  verinderte  vnd  du  Kind  krank  wnrdt. 
Spätere  Schriftsteller  jedoch  halten  die  Milch  einer  menstrairteh 
Amme  dorchras  nicht  für  nachtheilig*  Donni  fand  «nter  dem 
Mikroskope  die  Mildi  oiner  Amme  xnr  Zeit  ihrer  Menstmation 
nicht  Tcrschieden  Ton  der  sonstigen  Milch;  er  will  jedoch  nicht 
bestimmt  inrathen,  eine  die  Menstmation  habende  Amme  sn  neh- 
men. L'H<ritier  sagt  aber  geradem,  dass  sn  jeder  Menstra- 
ationsxeit  die  Milch  einer  Amme  seröser  werde,  die  Singlingo, 
die  diese  Milch  nehmen,  werden  Mass,  bekommen  Koliken  n.  s.  w. 
Er  fügt  hinin,  dass  die  guten  Ammen  nismab,  so  lange  sie 
singen,  menstrairt  werden.  Bonchnt  sagt  nngeflhr  dasselbe 
nnd  ebenso  Chaillj,  velcher  ebenfalb  Koliken  und  Diarrhden 
den  Singliogen  durch  diese  Weise  beimisst.  N.  Gnillot  drickt 
oich  über  diesen  Pnnkt  folgendermäassen  ans  (Union  m6dicab 
5.Febmar  1853): 

„Im  Allgemeinen  wird  wohl  der  Ant  eine  Amme,  Ton  der 
er  weiss,  dass  sie  ihre  Menstmation  regelmissig  hat,  snrAck- 
weisen.  Obgleich  ich  ebenso  handehi  würde,  so  mnss  ich  doch 
sagen,  dass  ich  in  unseren  Silen  gute  Ammen  gesehen  habe,  die 
YoUkommen  menstrairt  waren.  Bewiesen  ist  es  mir  noch  nicht, 
dass  der  Eintritt  der  Menstmation  alle  die  Gefahren  Hr  den 
Säugling  mit  sich  ftthrt,  welche  man  in  solchen  Fällen  su  fflrdi- 
ton  Ursache  hat  Wihrend  der  Menstraationsieit  lieest  die  Milch 
weniger  reichlich.  Ein  Kind,  das  nicht  sehr  gut  genihrt  ist, 
kann  mSglichenreise  daranter  leiden,  aber  ernste  Zufllle  sah  ich 
nicht  dabei  eintreten.  Von  den  25  Ammen,  die  im  Undelhause 
sngestellt  sind,  waren  bisweilen  mehrere  an  gleicher  Zeit  man- 
atmirt  und  troti  dessen  schienen  die  Kinder,  dio  sie  siugten, 
durchaus  nicht  dabei  su  leiden.*' 

Das  Vorartheil,  dsss  die  Menstruation  einen  nachtheiligen 
Einlttss  suf  die  Milch  hst,  üt  allgemein;  es  hat  sogar  datu  go- 
ffihrt,  solche  Ammen  su  Terabschieden.  Dio  Ammen  selber  Ter* 
bergen  daher  die  bei  ihnen  etwa  eingetretene  Menstmation  so 
Tiel  ab  migllch  und  es  ist  daher  schwierig,  ObjekU  Or  die  Un- 
tersuchung su  bekommen.  Unter  den  89  singenden  Frauen,  wel- 
che die  Verif.  s^m  Gegenstände  ihrer  Untersuchungen  hatten, 
fanden  sie  nur  10,  bei  denen  dio  Menstmation  eingetreten  war, 
nnd  nur  bei  dreien  Ton  diesen  konnten  sie  sich  Milch  Tor  und 
wihrend  der  Menstruation  Tcrschaffen.    Sie  behaupten,  dass  bei 
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dMT  groMtn  Zahl  dtr  Ammto  die  Henslntalioii  im  4«  oder  5.  Mo* 
Mte  und  bei  den  meieteii  im  9.  und  10.  Monate  dee  Singene 
ridi  einetellt.  Da  non  Tide  Kinder  12  bU  14  Monate  gesingl 
werden,  io  folgt  daravs,  dass  eine  grease  Ansalil  deraelben  eine 
Zeit  lang  unter  dem  Einünaae  der  Menatmation  aich  nfthrt.  So 
▼iel  aick  bia  jetzt  featatellen  liaat,  hat  die  Menatmation  der  Sin- 
genden durchana  keinen  nachtheiligen  Einluaa  anf  die  Geaundheit 
der  Singlinge.  Die  Verff.  heben  die  Milch  Ton  Ammen,  die  nie- 
mala  raenatmirt  aind,  mit  der  Milch  der  venigen  Terglichen,  die 
die  Menatrnation  gehabt  haben  nnd  aind  in  folgenden  Brgebniaaen 
gelangt: 

a)  Die  Dichtheit  Termindert  aich  mit  dem  Eintritte  und  der 
Gegenwart  der  Menatmation; 

b)  der  Wassergehalt  reraiindert  aich  ebenfslla  nnd  noch 
merklicher  mit  dem  Eintritte  nnd  der  Gegenwart  der  Menatmation 
vnd  in  demaelben  YerhUtniaae  ateigert  eieh  der  Gehalt  der  festen 
Theile; 

c)  der  Zncker  vermindert  aich  progreaslT,  dagegen  termehrt 
aich  anffallend  der  Kiseatoff  nnd  nm  ein  Wenigea  anch  die  But- 
ter, nnd 

d)  die  Salze  yermindera  aich  nnr  nm  ein  Geringes  nnd  atei- 
gero  ulA  anch  biaweilen. 

Demnach  wird  die  Milch  dnrch  die  Menrtraation  in  eich 
fetter,  weicher,  aber  etwas  schwerer  rerdanlieh,  indeaaen  iat  diese 
Verinderang  nicht  bedentend  nnd  nnr  sehr  achwichliche,  zarte 
Kinder,  deren  Verdannngaorgane  nicht  in  gntem  Stande  aind, 
kdnnen  dadurch  einigen  Eintrag  erleiden.  Man  darf  deshalb  nnr 
aolehe  Kinder  weniger  oft  sangen  laaaen  nnd  ihnen  dazwiachen 
etwaa  Znckerwaaaer  geben,  nm  alle  Nachtheile  zn  verhüten. 

XL  Einflnea  der  Farbe  dea  Haaree  anf  die  Be- 
aehaffenheit  der  Milch.  Diejenigen,  welche  gcwiue  Nor^ 
Ben  anfgestellt  haben,  wie  eine  gute  Amme  beseheffen  sein  mflsse, 
haben  beaondera  die  Farbe  dea  Haarea  in  Betracht  gezogen. 
Dnnklea  Haar  hat  im  Allgemeinen  den  Vorzug  erhallen,  weil  ge- 
wShnlidi  eine  kriftige  nnd  starke  Konstitution  damit  verbunden 
iet;  aua  demselben  Grande  sind  Ammen  mit  blondem  oder  rothem 
Haare  znrfickgewiesen  worden.  Genaue  Untersuchungen  darfiber 
fehlten  aber.  Donn<  erklärt,  daas  er  zwischen  der  Milch  der 
Blondinen  und  der  Brfinetten  keinen  Unterschied  gefunden.  De- 
vergie  gibt  an,   daaa  die  Beachaffenheit  der  Milch  nnd  die  Ber 
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cckaffenlMlt  iat  Hauret  in  ktiner  Baiidlittiif  sn  aliiaii^fr  lUbM» 
L'Hiritiar  fand,  daaa  die  Mikh  der  Blondinen  weniger  Wa 
und  melir  feate  Tlieiley  ferner  melir  Zucker,  mehr  Balter, 
Salae  nnd  weniger  Käseateff  endiilt,  als  die  MUcii  der  Brdnellea. 
•Die  Yerff.  dagegen  fanden  bei  ihren  Unleranchnngen,  daaa  die 
Milcli  der  Brflnetten  dichter  iat  ala  die  der  Blondinen,  und  daaa, 
wenn  ate  aach  mehr  Waaaer  enthält  ala  im  Normalgehalte,  aie 
auch  reicher  an  featen  Theilen  ist.  Alle  Elemente,  mitAnanahme 
der  Butter,  die  etwas  geringer  sich  leigt,  sind  in  der  Milch  der  Brii* 
netten  in  grdsaerem  Verhiltniase  vorhanden,  ala  in  der  Milch 
der  Blondinen  nnd  demnach  ist  die  Milch  der  Brflnetten  yorau* 
liehen,  weil  aie  mehr  der  Normalbeschtffenheit  der  Milch  sich 
nihert  und  dann,  weit  sie,  wie  man  au  aagen  pflegt,  tflchtiger 
nnd  reifer  iat,  ala  die  Milch  der  Blondinen, 

X.  Einfluaa  der  Nahrung  auf  die  Milch.  Man  hat 
die  Milch  der  fleiachfreaaenden  Thiere  mit  denen  der  pflnnsen* 
Creaaenden  yerglichen,  und  daraua  einige  Schlflaae  gesogen«  Dieae 
Schlflaae  kdnnen  auf  die  Frauenmilch  wenig  oder  gar  keinen  Be- 
zug haben.  Direkte  Unterauchungen  in  diesem  Beaiehung  sind 
sehr  schwierig,  da  bei  den  sur  Unterauchung  gestellten  Ammen 
aalten  die  Fleiach-  oder  Pflanienkoat  lango  Zeit  die  alleinige 
bleibt.  Nur  bei  Lehmann  und  dann  bei  Dumaa  und  Benach 
finden  wir  die  Bemerkung,  daaa  die  Frauenmilch  nach  Fleiach- 
nahrung  kieehaltiger  wird,  ala  noch  Piansennahrung.  Die  Yerft 
glaubten  zu  einem  praktiach  wichtigen  Aufachluaaa  lu  kemmeo, 
wenn  sie  den  BInfluss  einer  sogenannten  reichen  Nahrung, 
wie  sie  gewöhnlich  in  wohlhabenden  Familien  groaaer  Städte  gc* 
führt  wird  und  die  Toraugaweise  aua  Fleiachkost  beatoht,  mit  dem 
so  genannter  mäaaiger  Nahrung  verglichen,  wie  aie  bei  den 
Landleuten  meistens  üblich  ist  nnd  voriugsweiae  in  Pflanienkoat 
beateht.  Unter  der  reichen  Nahrung  befanden  aidk  von  den  un- 
lerauchten  Ammen  68  und  unter  der  mäaalgen  Nahrung  21*  Ga* 
gen  die  Normalbeschaifenheit  der  Milch,  und  mit  einander  ver* 
glichen  zeigte  eich  bei  reicher  Eoat  wenig  Veränderung  nnd  bei 
der  mäaalgen  Kost  nur  eine  Zunahme  von  Wasaer  und  unter  den 
festen  Theilen  eine  verhältniaamäaaige  Abnahme  von  Käaeatof 
und  Butter. 

XI.  lieber  die  Nährkraft  der  Frauenmilch.  Glbl 
ea  ausser  den  bisher  betrachteten  Einflfiaaen  noch  welche,  die  die 
NährkrafI  der  Frauenmilch  modifisiren?  Ea  iat  dieaea  eine  wichtigu 
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Frage.  Jtder  Ami  wiifs^  daif  bei  eiaer  tntcheiiieiid  gans  ge* 
■ttndeii  Aame,  deren  Milch ,  chemisch  und  auch  mikroakopisch 
untersucht,  sich  als  recht  gut  errcist,  doch  der  Singling  nicht 
gedeiht,  und  dass  es  solcher  Amme  niemals  recht  gelingt,  Säng- 
linge  gut  XU  nähren.  Die  Verff,  behaupten,  indem  sie  diese 
Thatsache  angeben,  dass  die  Ursache  in  dem  abnormen  quan- 
titatiren  Verhältnisse  der  Elemente  der  Milch  gegen  einander 
liege.  Sie  haben  demnach  die  89  Säuglinge  der  gesunden  und 
ihnen  zur  Untersuchung  gestellten  Ammen  in  zwei  Klassen  ge- 
schieden: In  gut  gediehene  und  schwächlich  gebliebene,  und  be- 
haupten nun  Folgendes  ermitielt  zu  haben: 

„Wenn  der  Säugling  gut  gedeiht,  so  findet  man  in  der 
Zusammensetzung  der  MUch  der  Säugenden  gegen  die  Normal- 
milch eine  sehr  geringe  Differenz,  die  kaum  in  Bezug  auf  den 
Wassergehalt  eine  Einheit,  und  in  Bezug  auf  den  Butiergehalt 
noch  weniger  als  eine  Einheit  beträgt.  Findet  sich  im  Ge^en- 
Iheile  der  Säugling  schlecht  oder  will  er  nicht  recht  gedeihen, 
ao  zeigt  die  Milch  der  Säugenden  immer:  In  der  Dichtheit  Ver« 
mlnderung  (dieses  beruht  auf  einer  Zunahme  dea  Buttergehaltes) ; 
Im  Wassergehalte  Verminderung;  im  Gehalte  der  festen  Theile 
Vermehrung;  im  Zucker-  und  Käsegehalte  keine  Veränderung;  im 
Buttergehalte  beträchtliche  Zunahme;  im  Gehalte  der  Aschensalze 
Zunahme  um  einige  Hundertel. 

Demnach  ist  es  rorzugsweise  die  Zuttahme  der  Butter,  wel* 
cha  der  Vilch  die  abnorme  Beschaffenheit  gibt  und  das  Tolle  Ge- 
deihen des  Säuglinges  nicht  aufkommen  läaat.  Dieae  Erkenntniss 
iat  Ton  grosser  praktischer  Wichtigkeit.  Wflrde  sich  in  einem 
Falle  ergeben,  dass  die  Milch  zu  reich  an  Butter  ist,  (wie  in 
einem  Falle  der  Gehalt  derselben  bisweilen  56  statt  26  betrug), 
io  dfirfte  die  Amme  nicht  welter  nähren,  wenn  sie  sich  auch 
ganz  wohl  befindet  und  kräftig  aussieht.  Bei  der  Frau  Terhält  es 
sich  eben  so,  wie  bei  der  Kuh.  In  den  grossen  Melkereien  un- 
terscheidet man  sehr  wohl  zwischen  Käsekuhen  und  Butterkühen; 
die  Milch  der  '^rste^en  gibt  Torzugsweiso  riel  Käse  und  die  Milch 
der  letzteren  Toraugsweise  riel  Butter,  und  zwischen  Denen,  die 
nur  Käse  bereiten  und  Denen,  die  nur  Butter  produziren  wollen, 

eeschieht  nicht  selten  ein  Austausch  mit  diesen  Kühen  und  es  ist 
emerkenswerth ,  dass  es  selbst  von  Kennern  vorher  den  Kühen 
nicht  angesehen  werden  kann.  Beide  Arien  Ton  Kühen  befinden 
•ich  ganz  gut,  aber  bei  ganz  derselben  Nahrung  und  bei  gana 
denselben  äusseren  Umständen  behält  die  Milch  der  einen  Kuh 
den  Butterreichlbum  und  die  der  anderen  Kuh  den  Käsereichthum. 
Es  iat  dieses  eine  indiYiduelle  Naturthätigkeit.  Ist  es  ebenso  mit 
dem  Weibe?  Allerdings;  wenigstens  können  wir,  nach  den  Ton 
uns  gewonnenen  Thatsachen,  daran  nicht  zweifeln.  Bis  jetzt 
konnte  awar  die  nükroakopische  AnaijM  du  Uebermaaaa  an  Butter« 
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kigelchen  dirlhui,  aber  nicht  das  Uebemaasa  an  Eiaeatolf  |  dieaaa 
vnrde  schon  dämm  nicht  erreicht,  weil  man  annahm,  daaa  der 
Gehalt  an  Butter  and  an  Kise  immer  ineammen  entweder  ateige 
oder  sich  Termindere.  Demnach  mnaa  man  in  allen  Fällen,  wo 
man  weder  in  der  Konstitution  der  Amme,  noch  in  dem  iua- 
eeren  Ansehen  der  Milch,  noch  in  den  Organen  des  Kindes  selber 
irgend  einen  Grund  auffinden  kann,  der  das  fortwährende  Krän- 
keln des  Letateren  au  erklären  Tormag,  eine  quantttatire  chemi- 
sche Analyse  der  Milch  yornehmen,  bei  der  man  höchst  wahr- 
scheinlich den  eigentlichen  Grund,  nämlich  einen  übermässigen 
Butter-  oder  Käsegebalt  finden  wird.*' 

Die  Verir.  geben  sehr  interessante  Tabellen  über  die  Bc- 
schaifenheit  der  Milch  bei  den  nach  dem  Gesundheitssostande  ab- 
getheilten  beiden  Kategorieen  Ton  Säuglingen  und  man  erkennt 
daraus,  dass  sowohl  bei  gesunden,  als  bei  kränklichen  Ammen  es 
Torzfiglich  der  Terhältnissmässige  Buttergehalt  der 
Mich  ist,  welcher  ihre  Verdaulichkeit,  und  der  Torhältniss- 
mässige  Käsegehalt,  welcher  ihr  Nährfihigkeit  bestimmt. 
Eine  xu  butterreiche  Milch  eneugt  Koliken,  Erbrechen,  Durchfälle, 
kurz  fortwährende  Störungen  der  Verdauung  und  diese  Störungen 
mehren  sich ,  wenn  der  zu  reiche  Buttergehalt  noch  mit  au  reichem 
Käsegehalte  Terbunden  ist.  Eine  butterarme,  aber  käsereicho  Milch 
wird,  wenn  sie  gut  Tordaut  wird,  sehr  nährend,  aber  aie  rerträgt 
sich  nur  mit  gesunden  Verdauungsorganen  des  Kindes.  Bei  einem 
kränklichen  Kinde  rermehrt  auch  diese  Milch  die  Störungen  der 
Verdauung.  Eine  butterarme  und  zugleich  käsearme  Milch  ist  nicht 
nährend  genug,  aber  leicht  yerdaulich. 

XII.  Einfluss  der  Reichlichkeit  der  Milch  avf 
ihre  Beschaffenheit.  Ist  eine  reichlich  fliessende  oder  rasch 
suschiessende  Milch  sugleich  reich  an  nährenden  Bestandtheilcn? 
Muss  eine  gute  Amme  avch  riel  Milch  haben,  oder  iat  dieaea 
eher  ein  Nachtheil  als  ein  Vortheil  ffir  das  Kind?  Hierflber  herr- 
schen ebenfalls  nur  rage  Ansichten  $  Einige  haben  gemeint,  dass 
eine  sehr  reichlich  fliessende  Milch  auch  gewöhnlich  sehr  dünn 
und  wässerig  sei  und  dem  Kinde  eher  Nachtheil  bringe,  s.  B. 
Diarrhöen,  als  Vortheil;  Andere  haben  wieder  gemeint,  eine  spar- 
sam fliessende  Milch  sei  lu  dick  und  zu  fett  und  sei  danm  eine 
reichlich  fliessende  Milch  jedenfalls  Torzuziehen.  Die  Verff.  haben 
sehr  genaue  Untersuchungen  angestellt;  sie  haben  die  ron  ihnen 
nnteranchten  Ammen  in  solche  geschieden,  bei  denen  die  Milch 
leicht  und  rdehlich,  und  in  solche,  boi  denen  sie  aparsam  ul 
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■diwer  iofs.  Sie  hriwii  gefunden ,  diie  bei  reidiliclier  Hilcli  die 
Dichtheit  nicht  Ttriirt»  der  Waeeergehalt  eich  um  ein  sehr  Ge- 
ringes Termindert;  der  Zucker,  der  Käeestoir  und  die  Butter  eich 
um  ein  Weniges  rermindern;  ferner,  dass  bei  sparsam  iUessender 
Milch  die  Dichtheit  innimmt,  sowie  der  Wassergehah,  dagegen 
der  Gehalt  an  festen  Theilen,  an  Zucl^er-  und  an  Kisestoff  sich 
Termindern,  die  Butter  sich  etwas  rermehrt  Im  Allgemeinen 
stellt  sich  als  daa  Resultat  heraus,  dass  die  reichlich  fliessende 
Milch  meistens  der  Normalmilch  weit  mehr  sich  nihert,  ab  die 
sparsam  fliessende  Milch,  indem  letatere  mehr  Wasser  und  But« 
tari  dagegen  weniger  Zucker,  Kise  und  Salse  enthält* 
Schlusssatae  des  ersten  Theiles. 

1)  Unter  normal  beschafener  Milch  oder  Normalmilch  ist 
eino  solche  lu  rerstehen,  welche  möglichst  der  Zusammensetaung 
sich  »ihert,  die  ab  eine  DurchschnIttAerechnung  der  Analjsen 
der  MÜch  ron  einer  grossen  Anaahl  gans  gesunder  siugendeft 
limuen  gewonnen  bt  Diese  Nofmalbeschaffenhoit  hat  eine  Dicht- 
hoil  Ton  1032,67  nnd  enthilt,  wie  erwihnt,  in  1000  Gewichts- 
thoikn  889,06  Wasser  und  110,92  feste  TheUe.  Diese  festen 
Theile  sind  43,64  Zucker,  39,24  Kise-  und  KxtrakttTstof,  26,66 
Butter  und  1,28  Aschensahe. 

2)  Das  Alter  der  Amme  scheint  auf  die  Dichtheit,  deft  6e« 
halt  an  Wasser  nnd  festen  Theilen  keinen  merklichen  Einflusa 
SU  haben;  nur  die  Extreme  des  Alters  xeigen  sich  darin  Terschie* 
den;  mit  Terhiltnissmissig  su  weit  rorgertlcktem  Alter  pflegt  die 
Butter  suxunehmen.  Die  Ammen  im  Alter  Ton  15  bis  20  Jahren 
geben  gewöhnlich  eine  Milch,  die  mehr  feste  Theile  ant- 
hilt,  ab  die  Milch  der  Ammen  in  dem  Alter  ron  35  bis  40 
Jahren.  Der  normalen  Beschaibnheit  am  mebten  nähert  sich  die 
MÜch  der  Ammen,  welche  in  dem  AHer  von  20  bis  30  Jahren 
sich  beinden. 

3)  Das  Alter  der  Milch  selber  oder  die  Dauer  der  LaktetioA 
lelgt  Tom  1.  bis  xum  15.  Tage  eine  geringe  Verminderung  der 
Dichtheit,  eine  konstente  Abnahme  des  Wassergehaltes  und  dage- 
gen eine  Terhiltnissmissigo  Zunahme  der  festen  Theile,  nimlich 
Zunahme  des  KisostoiFes,  der  Butter  und  der  Aschensahe  bei 
Terminderung  des  Zuckers. 

4)  Der  Kolostralinstend  Tsrmehrt  besonders  die  Menge  der 
Butter. 

5)  Torfolgt  man  dte  Laktation  wihrend  ihrer  Dauer  tob 
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1.  bis  24.  Monate,  »o  leigt  die  Wleh:  a)  in  der  Dichth^t  keifte 
regelmissige  Zu-  oder  Abnahme,  höchstene  eine  Schwankung 
Ton  etwa  2  Einheiten  mehr  oder  weniger  ohne  bestimmte  Regel; 
b)  der  Wassergehalt  steigert  sieh  merklich  vom  5.  bis  6.  und 
tom  10.  bis  11.  Monate  des  Sängens  «nd  nimmt  ab  Tom  1.  Tage 
bis  znEnde  des  I.Monates;  c)  der  Inhalt  an  festen  Theilen  teigt 
sieh  in  entgegengesetxter  BJchtong,  nimmt  aber  besonders  in  Ten 
1.  bis  3.  Monate;  d)  Zncker  mehrt  sich  auffallend  Tom  8t  bia  10. 
Monate  des  Siugens  und  Termindert  sich  Tom  1.  Tage  bia  zw 
Ende  des  1.  Monates;  e)  der  Kisestoff  Termehrt  sieh  Tom  ersten 
Tnge  bis  zu  Ende  des  zweiten  Monatea  nnd  Termindert  sich  Tom 
10.  Monate  an  bis  später;  f)  die  Butter  mehrt  sich  Tom  ersten 
Tage  bis  Ende  des  zweiten  Monates  und  mindert  sieh  Tom  5.  bia 
6.  und  Tom  10.  bis  11.  Monate;  g)  die  Salze  Tormehren  lich 
langaam  nnd  schwach  Tom  1.  bia  5.  Monate  und  Termindcm  sich 
allmihllg  zu  anderen  Zeiten. 

6)  Die  Zuaammensetznng  der  Milch  bleibt  bei  achwachan 
Konstitutiott  fast  normal;  bei  ftarken  Konstitutionen  Teimtnderl 
ilch  der  Gehalt  «n  festen  Theilen  und  es  betrilt  dieae  Vamin« 
derung  Tonngsweise  den  Zucker  und  den  KiaestoiT. 

7)  Vom  chemischen  Standpunkte  ans  beurthelU»  nihert  sich 
die  Milch  der  Erstgebärenden  im  Allgemeinen  mehr  dem  physio- 
logischen Stande ,  ala  die  Milch  Derer,  die  sdion  mehrmals  go-» 
boren  haben. 

8)  Die  Schwangerschaft  Termehrt  gegen  Ende  den  Gehalt 
■n  festen  Theilen  der  Milch;  im  Anfange  Torändert  ale  deren 
Zusammensetzung  nicht. 

9)  Die  grössere  oder  geringere  Entwickelung  der  Brüste  hat 
keinen  merklichen  Einfluss  auf  die  Beachaffenheit  der  Milch. 

10)  Wes  die  Menstruation  der  Säugenden  betrifft,  ao  sdieint 
sie  im  Allgemeinen  jedesmal,  wenn  «ie  eintritt,  die  Dichtheit 
der  Milch  zu  Termindern ,  und  zwar  den  Gehalt  an  Wasser  oder 
Zucker  herabzusetzen,  dagegen  den  Gehalt  an  Käsestoff  nnd  an 
festen  Theilen  um  ein  Geringes  zu  Termehren  und  auf  die  Butter 
und  die  Salze  nicht  modtfizirend  zu  wirken.  Während  aber  die 
Menstruation  Torhandon  ist,  Termindert  sich  der  Gehalt  an  Waa^ 
ser  und  an  Zucker  immer  mehr,  wogegen  der  Käaeatoff  sich 
Tehnehrt. 

11)  Die  Milch  der  brünetten  Frauen  Terdient  im  AllgudMi- 
nen  Tor  der  der  blonden  den  Vorzug,  weil  jie  mehr  der  phyaio- 
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bgfaidieii  ZviammensetinB;  sich  nihert  und  in  Jeder  anderen  Be- 
sMimaf  besaer  iah 

12)  Die  Milch  der  reichlidi  (mit  guter  Fleladi-  und  Pflan- 
senkoat)  genihrten  Ammen  gleicht  mehr  der  der  normal  beachaffe- 
aen  Milch.  Die  magere  oder  Torzngaweiae  aua  Vcgetabilien  be-- 
alchende  Nahrang  macht  die  Milch  wiaaeriger,  Termindert  ihre 
Dichtheit  und  die  featen  Theile  nnd  ea  iat  ronngaweiae  der  Kaae« 
atoff  und  die  Butter,  welche  dieae  Abnahme  erleiden. 

13)  Wenn  der  Singling  gut  gedeiht,  ao  findet  man  in  den 
ZahlenTerhittniaaen  5  welche  die  Znaammenaetznng  der  Milch  dar- 
alelU,  nur  aehr  geringe  Abweichnngen  Ton  dem  NormalTerhilt- 
nlaae.  Iat  im  Gegentheile  daa  Kind  aiedi,  will  ea  nicht  recht  ge- 
deihen, ao  zeigt  die  Milch  faat  immer  rerminderte  Dichtheit, 
Yeimindening  dea  Waaae^ehaltea,  Vermehrang  der  fealen  Theile^ 
tuid  zwar  beaonderi.  der  Bntter  in  betrichtlichem  Verhiltniaae, 
Wikrend  Zncker  nnd  Kiaeatoff  gewUinlich  aieh  nicht  Terinderl 
neigen. 

14)  Dia  teichliche  ZnatrOmen  der  Milch  hat  airf  ihre  Dlcht^ 
heit  keinen  Einlnaa;  der  Waaaergehalt  rermindeft  aich  etwaa; 
ier  Zncker  Tetmehrt  aich  dabei  ein  wenig,  cbenao  der  Kiaeatoff; . 
die  Bntter,  aowie  die  Salze  Temtndem  aich  dnbei  ein  wenig. 
Pt  hingegen,  wo  die  Milch  aehr  aparaam  iieaat,  iat  aie  im  AU* 
gemeinen  wiaaeriger;  in  den  featen  neilen  Tormindert  aich  dabei 
der  Zucker  und  der  KiaeatoiF  nnd  die  Butter  nimmt  zu. 

15)  Der  erate  nnd  nichatfolgende  Milchabzng  rariirt  bei  der 
Fran  nicht  ao  aehr,  wie  bei  der  Kuh  oder  der  Ziege,  wo  der 
iwoite  Abzug  in  der  Regel  butterhaltlger  iat,  ala  der  erate. 

t6)  Sowie  ea  bei  den  K«hen  Bntterk«he  nnd  Kiaekdhe  gibt, 
ae  gibt'a  auch  bei  den  Frauen  welche,  deren  Milch  ron  der 
Natur  aua  Torzugawelae  käaehaltig  und  Andere,  deren  Milch  Tor-* 
sugaweiae  butterhaltig  iat 


Wir  kommen  zum  zweiten  Theile  der  Abhendlung;  dieaer 
Tbeil  befaaat  aich  mit  der  Unteranchung  der  Milch  ron  Frauen, 
die  aich  in  einem  wirklich  pathologiachen  Zuatande  be- 
finden. Hierfiber  beaitit  die  Wiaaenachaft  noch  weidger  ICennt- 
■ba,  «la  fiber  die  Milch  geaonder  Frauen  in  den  Verachiedenen 
Fhaatii  ifcrea  Lcbena.  Mittelat  dea  Mikroakopea  aind  zwar  nntet 
Ümat4nden  rerachiedene  Korperchen  in  der  MSch  aufgeftindeA 
werden,  die  aich  nidit  dttin  befinden  zollten,  nllein  ein  genflgen- 
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der  AvfechiiiM  ist  dadurch  nidit  ierlani^  wordtn.  Bit  jelil  gilt 
fast  überall  die  Regel,  einer  Siogenden  das  Kind  abxonelineB^ 
sobald  sie  l^rank  geworden  ist.  Ob  man  dasn  gehdrigen  Grand 
habe ,  ist  nicht  untersucht  und  doch  ist  dieses  Absetsen  des  Kin- 
des Ton  der  gewohnten  Brust  nicht  nur  für  dasselbe,  sondeia 
auch  für  die  Saugenden  oft  Ton  der  allergrössien  Wichtigkeit. 
Es  war  besonders  Donn^,  dessen  Untersuchungen  die  Aufmerk- 
samkcit  der  Aerste  auf  die  Verinderungen  hingerichtet  hatten, 
welche  die  Milch  bei  Krankheiten  der  Frau  erfahren  kann.  Un- 
ter dem  Einlusse  derselben  fand  sich  oft  eine  Zunahme  an  Butter, 
wogegen  die  Verfasser  des  Artikels  ,,Lait^'  und  „Allaitament^^  in 
dem  grossen  Dictionnaire  des  sciencea  mMicales  behaupteten,  daso 
sie  hetrichtlich  an  Menge  abnehme.  Bouchut  spricht  in  allge* 
meinen  Ausdrücken  dahin  sich  aus,  dass  die  meiaten  Krankheitan 
eine  in  sich  arme  Milch  darstellen;  er  gibt  jedoch  zu,  daso  sohr 
oft  der  Siuglittg  durch  das  Weilscsaugon  an  der  Brust  oittsr 
krank  gewordenen  Amme  keinen  Naditheil  erlitten  habe  und  daü 
im  Allgemeinon  er  über  die  Tcrinderungon ,  wdcho  die  Milch 
wihrond  der  Krankheiten  erführt,  nicht  riel  wisse« 

Die  Vorff.  dar  ror  um  liegenden  Schrift,  die  schon  im  Jahr» 
1850  Einiges  über  daa  Verhalten  der  MUch  bei  akuten,  AabM^ 
haften  Krankheiten  der  Singenden  in  der  Soci6td  .rnddiealo  dM 
H^itaux  in  Paria  mitgethcilt  haben,  haben  in  TerschiodoBon  Ho* 
spitilern  46  singende  Frauen,  yon  denen  19  an  akuten,  lieber* 
haften  Krankheiten  und  27  an  rerachiadenen  chronischen  Krank- 
keiten litten,  ihren  Untersuchungen  unterworfen. 

Wir  müssen  es  uns  yersagen,  dem  Verfasser  in  aUe  Eiuefai- 
heiten  ihrer  «ehr  genauen  und  sorgfUtigen  Untorsnchung  lu  fol- 
gen und  begnügen  uns  daher  mit  der  Mittheilung  dar  allgemol* 
neu  Folgerangen  und  Schlüsse. 

1)  Bei  den  akuten,  fieberhaften  KrankheiUn  gibt  die  Mihh 
der  Flauen  in  1000  GewidiUtheilen :  884,91  Wasser  und  115,09 
feste  Theile.  LeUtere  sind  33,10  Zucker;  50,40  Kise-  und 
ExtraktiTstoif;  29,86  Butter  und  1,37  Aschensalae^  bei  einer 
Dichtheit  ron  1031,20.  ffiernach  ist  also  gegen  den  Normal* 
stand  der  F^uenmilch  der  Gehalt  der  festen  Theile  besonders 
Torm^shrt  und  swsr  besieht  sich  diese  Zunahme  auf  die  Butter, 
den  Kisestoif  und  die  Sähe,  wihrend  der  Zucker  in  demaolben 
Verhiltnisso  shnimmt. 

2)Enteritis,  Kolitis,  Pleuritis,  Motro-Vaginitis» 
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Mtlro-ViirHQhiiUuigtm  tue  sehr  ««ITaNfade  61ficlif«mt(^ 
kcit  in  diesen  RtanlUten. 

3)  Nicht  eben  so  ist  et  mit  dem  Einflüsse  der  heftigen  6fr- 
mftthsaSekte  nhd  dem  typhösen  Fieber,  wo  alle  festen  Theile  der 
Milch,  mit  Ansnahme  des  Kisestoffes,  welcher  sein  Verhältniss 
M  bewahren  pflegt,  sich  rermindern.  Der  Zucker  nimmt  pro- 
gresaiT  ab,  aber  die  Butter,  die  sonst  bei  Krankheiten  gewöhn^ 
lieh  zunimmt,  erleidet  anch  eine  aehr  geringe  Abnahme. 

4)  In  den  chronischen  Krankheiten  mit  keinem  oder  mit 
wonig  Fieber  seigt  die  Hilcii  eine  Dichtheit  yon  1031,47  und  in 
1000  Gewichtsiheiien  8853  Wasser  und  1143  feste  Theile; 
letstere  sind:  43,37  Zocker,  37,06  Klie-  und  EitrsktiTstoff, 
32,57  Butter  und  13  Aachensalze*  Demnach  rermuidert  sich« 
wie  bei  den  akuten  Krankheiten,  ao  auch  bei  den,  chronischen« 
d«r  Wassergehalt  der  Uilch,  und  die  festen  Theile  Termehren  sich 
im  Verhiltnisse;  der  Hauptunterschied  liegt  in  der  Abnahme  des 
Kiaoatoffea,  welcher  bei  den  akuten  und  fieberhaften  Krankheiten 
■ich  auffallend  yermehrt. 

5)  Ophthalmieen,  Diarrhoen,  Lokalentaundungen,  welche  nicht 
ieberhaft  sind,  Brustabasosae ,  Lungentub'erkel  im  Allgemeinen, 
geben  zu  anlegen  Resultaten  Anlaas.  Jedoch  muas  bemerkt  wer- 
den, daas  in  Fillen  ron  Kolllquation,  wo  Durchfalle  und  Abma- 
gerung eingetreten,  auch  die  festen  Theile  der  Milch  sich  be- 
trächtlich rermindern,  und  4*m  mit  der  Abmagerung  ganz  beson- 
iera  sich  die  Butter  verliert. 

6)  Bei  der  ayphilitiachen  Dyakr^sie  oder  der  konstitutionellen 
Syphilis  Tormehrt  sich  gewöhnlich  die  Dichtheit  der  Milch  auaser- 
ordentlich,  und  zwar  rermindert  sich- die  Butter,  und  die  Salze 
nehmen  tu«  Merkurialbehandlung  acheint  den  Buttergehalt  der 
Milch  zu  Termehrea.^^  — 

Wir  müssen  nun  wieder  einen  sehr  bedeutenden  Theil  der 
Arbelt  fibergehen,  welcher  sich  mit  einer  sehr  sorgfältigen  Unter- 
Mchung  der  Dichtheit  der  Milch  und  den  Tcrschiedenen  Bestand- 
Iheilen  deraelben  in  ihrer  Zu-  und  Abnahme  und  in  ihrem  Ein- 
fluaie  auf  einander  besehifligt  Nfther  interessirt  uns  die  ron 
den  Verfaaaem  aufgestellte  Frage:  wie  dieWahl  einer  gu- 
ten Amme  zu  b.oatimmen  aei? 

„Das,  was  die  Wa^il  einer  Amme,  sagen  die  Verff.,  beson- 
ders bestimmen  muaa,  ist  die  Vereinigung  derjenigen  chemischen 
Charaktere  der  Milch,  wodurch  dieao  der  ron  uns  aufgestellten 
suuT.iaaa.  27 


418 

Niimalj^scbifftiiiiett  Iwselben  am  neiiltn  gcniliert  vird.  Vidc 
Autoren  haben  §^eg1aubt,  dasa  man  daa  Alter  4tT  MHdi,  d.  b. 
lue  Zeitdauer  der  LaktatMii,  ^m  Alter  dea  Kindea  anpaaaen  müaac. 
Einige  aind  aa  weit  gegangen,  m  Manple«,  daaa  man  audi 
noeh  dte  Anune,  gani  entapreehe»d  der  Konatiinlion  der  Matter 
dea  SftagUngea,  wlhUn  muaae;  ja,  man  kat  aogar  genamt,  da« 
die  Milch  einer  Entgeb^enden  für  daa  Kind  einer  Eratgehir«»- 
den,  und  die  Milch  etoer  Mehrgebif enden  fflr  daa  Kind  eia«r 
HehrgebAren^en  geirihlt  werden  misae.  Unaere  bMieeigen  Unter- 
anchnngen  haben  bereite  gaseigt,  waa  man  unter  gnier  FraueuDilck 
tu  Teratehen  habe/'  —  Eine  gute  Amme  maaa  awiachen  20—25 
Jahre  alt,  adt  etwa  4  bta  5  Monaten  entbunden,  achon  mehrmaia 
niedergekoHHna»  aein,  nkht  z»  toII»,  aondern  misaig  entwickelle 
Brflate,  ^inen  Iwfinettcn  ttabitaa,  gute  aulmaliseha  Koat  ganaeaea, 
und  ein4n  nlehl  «ber^elienden ,  aondern  inaaaigen  MHat^anftvaa 
haben.  Beaaer  ist,  wenn  die  MelMtnaaÜan  nicht  Torhanden  ial$ 
IM  aie  aber  vorhanden,  ao  hat  ata  nicht  aehr  grdaaen  Sinlnaib 
Ea  Tersteht  alch,  data  eine  gute  Amma  Ton  körpeittdian  ntt4 
pajchiBcheft  Krankheile»  oder  krankhaften  Diatlieaen  frei  aein  mnaa. 
Eine  gute  Amme  darf  niaht  al4«in  tnf  Piansenkoal  geaelst  wer- 
den, aondarn  miaa  gute  animaliaohe  Koai  dabei  haban« 


Eine«  Anhang  büdat  die  UnteiMichuiig  6her  die  Beaahnf- 
fenheit  der  Kuhmilch  und  deren  Verfilachnng.  IXtaan 
Unterauchung  iat  ron  Wichtl^ktit,  da  die  Kuhmilch  im  gewöhn- 
lichen Leben  fOr  die  Kinder,  die  Franenmich  gar  nicht,  «der 
ntchf  in  genügender  Menge  erhalten  kikinan,  den  eigsentUchen 
Eraat«  bildel.  In  tteueater  Zeit  iat  die  Kuhmilch  ai^h  deahaK 
Gegenaland  yielfacher  Unlerauchungen  geweaeo;  namentlich  hat 
man  die  Art  der  Filterung  der  Kühe  und  daran  Alter  ala  Mo- 
mente hervorgehoben,  die  von  bedentandam  Binfnaae  auf  die 
Milah  und  die  damit  genährten  Kinder  naien.  Ea  iat  noch 
gar  nicht  lange  her,  daaa  Klencke  behauptet  hat,  die  IDlch 
vcftf  Kühen,  welche  nur  BtaiMuttemng  haben,  benonAera  wenn 
aie  mit  der  aogenannten  Schlampe  aua  Brauereien  oder  Bran- 
nereien genährt  werden,  erxeitge  bei  gan«  Ueinen  Kindern 
Skropheln«  Die  Verff.  der  vorliegenden  Abhandliug  haben  aich 
Marat  eine  Norm  für  die  Zuaammenaatzung  4er  Kuhmilch  au 
verachaffan  geaucht.    Sie  haben  ea  hür  geAackt,   wie  bei  der 
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fraiienmileh;  aie  kabeii  niälich  dit  IBlcb  Toa  30  TollstinJig  ge- 
•wideii,  mttiittreD,  im  betten  Alter  befindKchen  Kühen  analjeirt 
«ad  aus  dieaaii  Analyaan  den  Dnrehichnitt  gezogen.  Die  eo  er- 
htltenen  Zahlen  gehen  die  Nermal-Knhmilch  un4  eieDen 
■ich  folgendermMtseii  dar:  DIchtbeit  1033^.  In  1000  eewiehto- 
theäen  finden  sieh  864,66  Waaser  nnd  13S,94  feato  Theile.  Lets- 
feie  sind:  Kiee-  «nd  ExCraktiTstoff  55yl5f  Zneker  38,03 ^  Bniter 
36,12;  Aacheasriie  6,64.  Es  iat  hierbei  zn  bemerken,  daaa  die 
Sahmüch  aiNH  einen  geringen  Aniheil  an  Albumin  hat;  In  1000 
Grnmmen  Hik^ernm  finden  sich  bei  langsamer  Gerinnnng  3,67 
Alhoaun  nnd  bei  schneller  Gerinniing  2,54,  so  desa  nun  Albn* 
min  nnf  letiterea  wohl  ansetzen  kann.  Es  ergibt  eich  hieraue, 
daes  die  yoü  dea  Verff.  erlangten  Ergehnisae  >en  denen  anderer 
Aateren,  welche  Analyaen  der  Kthmildi  vorgenommen  haben, 
akh  naUrscheiden;  die  Differenz  liegt  theib  in  der  Art  der  Ana- 
Ijae,  theila  aach  wohl  ia  der  Art  der  Kühe  aad  der  Beaehaffea- 
heit  ihrer  Fütterung.  —  Die  Verff.  haben  ferner  den  Einfluss  der 
Terachiedenen  Fütterung,  den  Einfluss  ihrer  Trechtigkeit,  des  reich- 
lichen Hilchzuachnsses  nnd  die  Dauer  der  Hilchung  einer  Unterauch- 
ang  unterworfen.  Wir  wollen  die  Ton  ihnen  erlangten  Ergebnisse, 
wie  sie  aus  ihren  Tabellen  sich  uns  darsteilen,  kurz  mittheilen: 

1)  Die  Hileh  der  in  Paris  genihrten  Kühe  enthalt  mehr 
Wasaer  und  weniger  feste  Theile,  als  die  Milch  der  Kühe  ans 
der  nichsten  lindliehen  Umgefbung.  Alle  Elemente  der  Milch 
werden  toa  dieser  Yermiaderung  betroffen,  besonders  aber  die 
Balter.  Dennoch  ist  dieeer  Vaterschied  yiel  geringer,  sie  man 
aich  denken  möchte. 

2)  Des  Alter  der  Kühe  hat  nur  geringen  Einflaaa  aaf  die 
Beadiaffeahell  der  Milch;  die  Verff.  haben  die  Milch  rier-  bta 
lehnjÜmger  Kühe  mit  einander  rerglichen  und  gefunden,  dasi 
die  Norm  da  Kahmilch  darchachnilllich  am  meiatea  erreicht  wird: 
Uaatditlich  der  Dichtheit  bei  achtjährigen  Kühen;  hinsichtlich  iea 
(kkälUs  an  festen  Xbeilen  bei  sedis-  bis  achtjihrigen  Kühen; 
hioiiebllich  im  Wasstrgehaltes  ebenae;  hinaichtlich  dea  Zucker'» 
gvhahae  ebenao  and  auch  bei  zehi^ihrlgen  Kfihen;  hinsichtlich 
dea  Bimergehaltea  bei  fünf*  bia  achtjährigen  Kühen  nnd  hiaaicht- 
Hek  dea  Gehaltea  ta  Aachenaelian  bei  fünf-  bia  aeunjährigeB 
Uhen.  HItraaa  ergibt  aieh,  daaa  die  Normal -Kuhmilch  beaan-* 
den  bei  sechs-  bis  achtjährigen  Kühen  sich  findet,  wiewoU  die 
IBMi  gaas  jaager  Milchkühe  aieht  viel  doToa  abweicht. 

27* 
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3)  Was  den  Binfliuis  der  Tricbiigkeit  der  Kühe'  auf  ikr« 
IDIch  betrifft,  so  steigert  akh,  je  weiter  diese  rorrfickt,  die  Dickte 
heit  immer  mehr.  Im  ersten  Monate  der  Trichtigkeit  ist  sie 
1031  und  in  acht  Monaten  Ist  sie  1(^9.  Der  Wassergehalt  Ter* 
mindert  sich  von  867  im  1.  Monate  bis  752  im  8.  Monate  der 
Trichtigkeit  In  demselben  Verhältnisse  Termehren  sich  die  festen 
Theile  und  svar  alle  so  aiemlich  auf  gleiche  Weise.  Die  Lätd^ 
und  die  Stadtkfihe  haben  in  diesen  Verhältnissen  unter  einander 
keinen  Unterschied  dargeboten.  Ist  der  Uterus  der  Kuh  gant 
leer;  d.  h.  ist-  sie  gtr  nicht  belegt,  so  rerhilt  sidi  ihre  Milch 
XU  der  der  belegten  Kühe,  deren  Utenie  roll  ist,  in  folgender 
Weise:  Während  die  Milch  der  Kfihe  mit  leerem  Utehis  si^  der 
Normal -Milch  Tollkommcn  nähert,  Termindert  die  VoHbeit  des 
Uterus  die  Dichtheit  der  Milch;  der  Gehsit  an  Wssscr  in  dersel- 
ben nimmt  ab ;  der  Gehalt  an  festen  Theilen  nimmt  tu,  und  dieee 
Zunahme  betrifft  nach  und  narh  alle  konslitnirenden  Elemente.  • 

4)  Bei  sparsam  fliessendcr  Milch  Termehren  sich  die  festen 
Theile,  indem  der  Wassergehalt  sich  rerihindert;  die  Zunahme 
betrifft  besonders  den  Käsestoff  und  die  Butter.  Bei  sehr  reich- 
lich fliessender  Milch  findet  das  Gcgentheil  Statt. 

5)  Je  entwickelter  die  Euter  aind,  desto  besser  iat  im  All- 
gemeinen die  Milch y  obgleich  es  scheint,  dass  dabe(  die  Butter 
etwas  sich  Termindert. 

6)  Was  die  Ernährung  betHfft,  so  Tergtichen  die  Verff.  itm 
Blnftusa  der  Winterffitterung  (Stal)fittcrnng)  mit  dem  Einfloaee 
der  Sommerfulterung  (Weide),  und  zwar  bei  Landkfihen.  Die 
Winterffitterung  besteht  in  der  Umgegend  ron  Paris  in  Häcksel, 
trockenem  Klee  oder  Luzerne,  Rfiben  und  Kleie  mit  Wasaer;  aie 
dauert  ren  NoTcmber  bis  Mai.  Die  Sommerffitlerung  Ten  Mai 
ble  Norember  besteht  in  der  freien  Weide,  wo  die  Kfihe  grftnen 
Klee,  Luzerne,  frisches  Gras,  frischen  Mais  u.  dgt.  erhalteii« 
Et  hat  sich  ergeben,  dass  bei  der  Winterffitterung  d.  h.  bei  der 
Ernährung  mit  sogenantem  trockenen  Futter  der  Gebalt  an 
Wasser  in  der  Milch  sich  rermindert,  der  Gekalt  an  festen  Thei- 
len sich  aber  rermehrt;  diese  Vermehrung  betriff!  eher  nur  di« 
Butter,  indem  der  Gehalt  an  Käse  und  Zueker  sich  nicht  ttria^ 
dert^  sondern  eher  noch  etwas  abnimmt.  Die  grüne  Ffitterung^ 
dagegen  rermehrt  den  Gehalt  an  Wasser,  reriiiindert  alee  das 
Verhältnise   in  featen  Theilen    und    dietfe   Verminderung  betrift 
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nerkwirdigfenreite  den  Kitestoff,  den  Zucker  und  die  Saite,   bo 
dMt  die  Butter  ganz  ungewöhnlich  zunimmt. 

7)  Die  Dauer  der  Milchmig  hat,  wie  es  scheint,  keinen 
grosfen  Blnflula.  Bei  lange  bestandener  üjlchung  -scheint  sich\> 
der  Wassergehalt  ein  wenig  lu  vermehren  und  der  Gehalt  an  festen 
Theilen  ein  wenig  abzunehmen ,  und  diese  Abnahme  scheint  be- 
sonders den  Kisestoff  zu  betreffen,  dagegen  eher  noch  eine  Zu- 
nahme des  Zuckers  und  auch  in  etwas  der  Butter  zuzulassen. 

8)  Was  die  Verfllschung  der  Kuhmilch  betrifft,  so  ist  sol- 
che angeblich  durch  Zusatz  yon  Wasser,  yon  Mehlzucker,  Ton 
Hehl  oder  Amjrlum,  yon  Dextrin,  yon  Aufgüssen  mehlhaltiger 
Stoffe,  yqn  Gummiauflösungen ,  yon  Eiweiss  oder  Eigelb,  Ton 
Rohrzucker,  yon  Karamel  oder  Kassonade,  yon  Gallerte  oder  Hau- 
senblase, yon  Lakritzensaft ,  Rfibcnsafty  zerriebenem  Kalbsge- 
tirne,  yon  Blutaeram  und  yerschiedenen  Salzen  bewirkt  wor- 
den. Man  hat  Mittel  angegeben,  alle  diese  Yerfilschungen  zu 
entdecken,  und  bekannt  sind  der  Laktometer  oder  Crlmometer 
Ton  Queyenne  und  Dinacourt,  derlaktodensimeter  Ton  Que- 
Tsnne  und  der  hundertgradige  Galaktometer  yon  Chey alier. 
Zu  erwähnen  ist  noch  das  Laktoskop  yon  Donn<  und  endlich 
die  Poldrisatlonsapparate  yon  Poggiale  und  Soleil  zur  Ermit- 
telung dea  Zuckergehaltes.  Die  Hauptyerfllschung  der  Kuhmilch 
ist  aber  die  durch  Zusatz  yon  Wasser  und  die  Verff.  der  yor- 
liegenden  Abhandlung  haben  zu  diesem  Zwecke  ein  Instrument 
zugegeben,  welches  sie  H^rdro •  Laktometer  nennen*  Dieses  In- 
strument gibt  die  Dichtheit  der  Molke  oder  die  Menge  des  Milch- 
wassers  an.  Wird  aber  der  Znsatz  yon  Wasser  zur  Milch  mit 
Zusatz  yon  etwas  Dextrin  oder  Natrum  bicarbonicum  yerbunden, 
ao  wird  die  Molke  dichter  und  das  Hydro  -  Laktometer  gibt  keine 
richtige  AuskunA  mehr.  Die  Yerff.  haben  demnach  diesen  Appa- 
rat dahin  yerindert,  dass  sie  ihn  mit  einem  Saccharoineter  yer- 
hnndcn  haben,  wovon  sie  eine  genaue  Beschreibung  beifugen* 
Ea  veratehi  aLeh»  dass  die  Polanaation  der  Lichtstrahlen  hier  yoi^ 
zngaweise  benutzt  wird,  um  den  Zucker  ganz  festzuatellen.  fit 
der  Gehalt  an  Zucker  ermittelt,  so  iSsst  sich  dann  leicht  der  Ge- 
halt an  Wasser  berechnen.  Die  Verff.  geben  aber  zu,  dass  die- 
aea  Verfahren  immer  ein  sehr  komplizirtes  ist  und  dass,  wenn 
der  Zusatz  yon  Wasser  zur  Milch  nicht  ein  gar .  zu  gresa er  ist, 
4iese  Filsehung  nicht  leicht  eyident  nachgewiesen  werden  kann. 
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Abhandlung  über   die    häutige  Bräune  von  Dr.  J. 
Emmerich,    Arzt   zu  Mutterstadt  in    der  Pfalz^ 
Neustadt,  Verlag  von   A.   H*  G^ttschidk's  Bneh- 
handiung,  1854,  S.,  58  Seiten. 

Die  Torliegende  Abhandlung  war,  wie  die  Vorrede  ugif  ei- 
gentlich bestimmt,  in  der  letzten  Generalrersammlang  des  Ver- 
eines pfälzischer  Aerzte  yorgetragen  zu  werden,  konnte  aber  we- 
gen Mangel  an  Zeit  nicht  mehr  yorkommen,  und  der  Verf.  sog 
es  yor,  sie  durch  den  Druck  zu  yerdffentlichen.  Die  Arbeit  iot 
ganz  gut,  aber  wir  finden  im  Allgemeinen  wenig  darin,  was  nichl 
schon  «bekannt  ist.  Indessen  ist  sie  gerade  deshalb^  weil  aie  den 
Gegenstand  einfach  und  ohne  Pratension  darstelU,  und  nicht  ge- 
waltsam originell  sein  oder  Neues  erstreben  will,  zu  empfehlen. 
Wir  wollen  nur  bemerken,  dass  der  Verf.,  yon  Jahre  1810  an- 
fangend, bis  zum  Erscheinen  dieser  kleinen  Schrift,  53  Fälle  auf- 
gezeichnet hat,  die  ihm  selber  zur  Behandlung  gekommen  waren. 
Von  diesen  53  Kranken  sind  39  gestorben,  14  genesen,  und 
zwar  waren  darunter  33  Knaben,  yon  denen  21  gestorben,  12 
genesen,  und  20  Mädchen,  yon  denen  18  i^estorben  und  2  ge- 
nesen waren.  Im  Ganzen  also  stellte  sieh  das  Veriiäitniae,  der 
Genesenen  zu  den  Gestorbenen  wie  1:3,  und  zwar  bei  Knaben 
^nstiger  als  bei  Mädchen«  Derv  Verf.  ist  der  Ueberzeugung;, 
dass  dieses  überaus  ungünstige  Verhältniss  nur  dayon  herkommt, 
dass  er  mit  grosser  Schärfe  die  Fälle  yon  achtem  Krnp  yon  denen 
yom  Scheinkrup  oder  der  einfachen  Blutüberfüllwig  der  engen 
Luftwege  unterschieden  hat,  was  andere  Autoren,  z.  B.  Jurino, 
nicht  gethan  haben.  —  Nur  was  die  Behandlung  betrifft, 
yerdient  der  Verf.  spezieller  angeführt  zu  werden. 

„Im  Zeiträume  der  einfachen  Blutüberfüllung,  sagt  der  Verf., 
der  Schleimhaut  bei  bioser  Heiserkeit,  rauhem  Husten,  wenn  so- 
irohl  die  Zeichen  der  häutigen  Rachenhräune  als  sonstige  auf 
Xmp  d«ul»nde  Fehler  oder  auch  Anfälle  Ton  Alhemnoth  damit 
iNrbundMi  aind,  «ber  aus  üer  Jahreszeit,  frAboron  AnflUeB  u.  dgL 
auf  den  sogeciannten  falschen  Krup  mit  geosaer  Wahrscheinlich- 
keit geschlossen  werden  kann ,  wendet  man  blos  Mittel  an ,  wel- 
che Sie  flüssige  Ausscheidung  «nf  der  Schleimhaut  befordern.  Ich 
g^be  in  nolchen  Flllen :  Vfni  slibiati  gt.  20—60.  Aq.  fior.  Aurant. 
Jjj,  Sjr.  Alth.  lü  Ibeelaielwolse.  Treton  aber  Brseheinongwi 
auf,  welche  den  Verdacht  heginnender  häutiger  Au^ehwiUuiigan 
anregen,  so  säume  man  nicht,  ein  entsprechendes  Verfahren  ein- 
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iriiiMi,  rvmMt  ab«r  die  bIIm  süffskcM  AnwMifhingr  sckwi- 
«kaiifkr  Mittel,  wie  4er  BlftNalilehiui^ ,  vedarch,  etatt  eiim 
TtFabergebeDdea  Zufallet,  manohBial  ein  iXbgeree  Kraukaein  her* 
keigeföbri  wird,  aettdem  btackrinke  aich  «nf  die  Barr^ichabK  ei-* 
nee  BreduniltelB,  wedorch  in  günaUgeivm  FeUe  der  Zweck  er^ 
reichl,  nnd,  wemi  akh  wirklieber  Kmp  entwickelt,  ttidita  rer- 
ainmi  wird/«  ^     i 

Die  Brechmittel  atellt  auch  der  Verf.  in  erste  Reihe ;  aie  be- 
wirken in  den  günstigsten  Fallen  Lösung  und  Ausstosaung  der 
faladien  Membran  und  in  den  anderen  Fällen  jedenfalia  eine  heil- 
same UmatiaMnong;  ai«  beaeitigen  hänlig,  wenn  aie  relcbikhea 
Brbrrchen  ericugen,  die  ErstickangsanfIHe  und  wenden  die  drin* 
gendste  Lebensgefahr  ab. 

„Welebea  Brechaiittei  man  anwendet,  aagt  der  Verf.,  dae 
aeheint  im  Allgameinen  weniger  ron  Belang.  Wird  maa  frihsal» 
lig  Ml  dem  Kranken  gerufen  and  aind  die  Eracbeittwigan  wenn 
fer  heftig,  ao  kunn  man,  nneh  meiner  Anaicht,  die  Behandlung 
figlich  mit  dem  Bveekweinateln  beginnen,  webei  man  den  Vor* 
theil  hat,  dase  ihn  die  Kinder  gerne  nehmen,  und  man  bei  wie-* 
derholt  nöthiger  Anwendung  dea  Brechmitlela  diesea  wechaeln 
kann  und  daunrch  die  nachtbeiKgen  Folgen,  welche  ein  in  gröa- 
aeren  Mengen  giftig  wirkeAdea  Metallaala  miglieberweiaa  haben 
kann,  rermeidet»  Ist  aber  die  Krankheit,  wen^  aia  in  Behand- 
lung kommt,  schon  weit  yorgeachritten ,  sind  die  Erscheinungen 
drohend  oder  rersagt  der  Brechweinslein  seine  Wirkung,  oder  iai 
er  achon  in  aiemlich  grosser  Menge  angewendet  worden,  so  iat  der 
Kupfenritrlol,  welcher  akharer  Erbrechen  eiregt  und  auch  Tiel- 
leicht  nicht  ebne  gfinatige  artliche  Wirkung  beim  VeracMuckaa 
iat,  ireriuiiehen.  Wo  daa  Brechmittel  gegen  die  Krankheit  wirk* 
aam  iat,  tritt  die  Erleichterung  unmittelbar  nach  häufigem  und 
reichlichem  Erbrechen  ein  und  ist  manchmal  anhaltend,  öfter  aber 
nur  Toröbergehend , '  weil  aich  die  falachen  Haute ,  aelbat  wenn 
aie  auageatoaaen  werdcfn,  gewdhnlicb  mehrmaia  aufa  Nene  er* 
aeugen.«« 

Den  Aetamilteln  spricht  der  Verf.  aehr  ernat  daa  Wdrt;  er 
bedient  sich  dea  Höllensteinea  in  aehr  kriftiger  AuflOaung,  nim« 
Itcb  Gr.  40— 60  auf  die  halbe  Unie;  diese  geafittigte  Aufloaung 
wendet  er  aber  nur  zweimal  tiglicb  an,  um  dae  Kind  nicht  zu 
oft  in  Unruhe  lu  Toraetzen*  DI«  Operation  hat  Ihre  Schwierig- 
kellen,  aber  bei  einiger  Gewandtheit  laaat  aie  aich  ron  jedem 
Ante  aüafnhren. 

,«Ba  nimmt  Jemand  das  Kind  auf  den  Schoosa  lind  hilt  ihm 
Binde  und  fiase,  worauf  der  Arzt,  wenn  ea  den  Mund  nicht 
fraiwiUig   dinet ,  mit   einen»  Mnndapatel   oder  dem  Stiele'  eimea 
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EfstSffcla  ivischea  die  Zthne  i«sselbeii  in  gelingen  siidil  «■< 
dann  die  Zunge  niederdriekt.  Wihrend  er  nnn  leUteret  Gescliifl 
einem  Geholfen  tiberliest,  ergreift  er  ein  Fisckbeinetibciien ,  an 
dessen  rorderem  in  etwas  atumpfeni  Winkel  gebogenen  Ende  ein 
passend  zugescbniUtes  Sinckchen  Schwamm  befestigt  und  mit 
dem  Aetzmittel  getrinkt  ist,  ffihrt  dieses  unter  Leitung  des  lin- 
ken Zeigefiiigerse  Unter  den  Kehldeckel  nnd  drückt  es  rasch  in 
die  Stimmritze.  Man  kann  auch  zwischen  die  Zahne  einen  Kork- 
Stöpsel  bringen  und  die  Zunge  selbst  mit  dem  leitenden  Finger 
niederdrücken,  wodurch  der  Gehülfe  überflüssig  nnd  Raum  ge- 
wonnen wird.  Zieht  man  nun  das  Schwammehen  zurück,  a«  ist 
es  mit  Schleim  und  hiutigen  Fetzen  dick  überzogen  und  dnrch 
Husten,  Würgen  oder  Erbrechen,  welche  gewöhnlich  der  Aetuing 
auf  dem  Fusse  folgen,  werden  noch  ansehnliche  Mengen  dieser 
Stoffe  herausbefördert  zur  grossen  Erleichterung  des  Kranken, 
welche  aber  erst  nach  mehrmaliger  Wiederholung  der  Operation 
Ton  Dauer  ist.  Folgt  aber  weder  darauf  noch  auf  das  Bredmit- 
tel  Erleichterung  oder  nicht  einmal  Gegenwirkung,  so  kann  der 
Kranke  als  rettungslos  yerloren  betrachtet  werden  ^  wann  nickt 
im  Luftröhrenschnitte  Tielleicht  nodi  ein  letzter  Hoffnuagastrahl 
für  ihn  leuchtet.'' 

Den  Alaun  hilt  der  Verf.  für  viel  weniger  wirksam,  als  den 
Höllenstein;  die  Blutegel  verwirft  er,  iisst  sie  höchstens  bei 
kriftigen  und  rollblfitigen  Kindern  zu  nnd  hält  sie  auch  in  für 
zweifelhaft.  Das  Kalomel  hält  er  für  empfehlenswerth ,  tfaeils 
seiner  abführenden  Wirkung  wegen,  und  theils  als  ein  Mittel 
gegen  die  eigenlhümliche  Blutkrasis,  welche  die  diphtkeritischo 
Ausschwitzutig  zur  Folge  hat.  Das  Kalomel  'abwethaelnd  mit 
Alaun  zu  reichen,  wie  Miquel  in  Amboise  will,  hat  der  Verf. 
wirksam  gefunden ;  rr  gibt  diese  Mittel  so  lange,  bis  die  ausge- 
schwitzten Stoffe  sich  lösten  und.  der  Husten  rasselnd  wurde. 
Zur  Unterstützung  der  Wirkung  Iisst  der  Verf.  die  graue  Salbe 
reichlich  in  den  Hals  einreiben,  und  zwar  die  sehr  starke  oder 
doppelte,  welche  aus  gleichen  Thellen  Fett  und  Quecksilber  be- 
steht Ist  der  Husten  feucht  und  raaselnd  geworden,  so  empfiehlt 
der  Verf.  den  Goldschwefel,  um  den  Auswurf  zu  befördern ;  allen- 
falls auch  den  Mineralkermes;  die  Schwefelleber  wird  man  Kin* 
•dern  selten  beibringen  können.  Um  bei  erachöpften  Kindern  spä- 
ter den  Auswurf  zu  befördern ,  gibt  der  Verf.  Seoega  allein  oder 
in  Verbindung  mit  Ammonium  oder  mit  Squillt.  Moschus  k«t 
der  Verf.  Tersucht,  aber  den  tödtUchen  Ausgang  dadurch  nicht 
abzuwenden  Termocht.  Als  Unterstützungsmittel  der  Kcr  rühmt 
der  Verf.  die  warmen  Bäder.    Chloroform  hat  er  «nah  einntkmen 
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I,  «^  „kann  ihm  aktr  w«d«r  Gutes ,  noek-ScMinlies  iitdl- 
•ageo/*  NaiT  Uly  waa  dar  Verf.  über  die  AawenlvBg  d<a  kal- 
ten Waaaera  gtgtn  den  Krap  aagt: 

„Die  kalten  Uebergieasongen  vnd  Einwickelungen  in  nasae 
Tieher  nach  der  KaUwaaeerfaeilmethode  verdienen  alle  Beachlong^ 
dnch  beaitt«  ich  dariber  keine  Erfahrungen,  da  ihrer  aUgemaina* 
ran  Anvendnng  namentlich  auf  dem  Lande  bia  jeUt  noch  grasaa 
Hinderniaae  in  dem  Wege  eichen.'* 

Wober  achlieaat  der  Verf.  nnr,  daaa  aie  alle  Achtung  rar* 
dianaft?  Ea  tat  gefährlich«  in  einer  Krankheit,  va  iuaaanl  achnell 
Bolfe  geleiatat  werden  aoll  und  jeder  Zettrerluat  uneraetzbar  tat» 
durche  aolche  Aeuaaerung  zum  Experimentiren  zu  ermuthigeD. 
Wie  Guerannt,  hat  auch  der  Verf.  ron  blaaenziefaandan  Mittela 
nie  eine  gfinatige  Wirkung  geaehen;  dagegen  aahian  ihm  die  An- 
wendung dea  Aaafötidapflaatara  eine  gute  Wirkung  au  haben,  ve- 
nigatana  nach  Ausatoaaung  der  faisehen  Haut  die  Bntziudung  lu 
beacbwichtigen  und  die  Wiederholung  dar  häutigen  Auaachwitaung 
SU  Terhindem;  —  Deber  den  Lufträbrenachnitt  ^^  bei  dem  Krnp 
aaheint  dar  Verf.  eigene  Erfahrung  nicht  zu  haben.  Seiner  Anr 
eicht  nach  iat  die  Operation  dann  angezeigt,  wenn  .weder  auf  daa 
Brechmittel,  noch  auf  daa  Aetzmiltel  auch  nur  rorfibergehenda 
Erleichterung  erfolgt,  beter  der  Kranke  durch  weitere  Heilrer- 
aucha  aehr  geKhwächt  iat.    Der  Verf.  bemerkt: 

„Der  Umatand  jedoch,  daae  aieh  die  in  die  LuftrOhre  einge- 
legte DoppelkanAle  bieweilen  durch  die  Auawurfaatoffe  yeratopfl, 
kann  jeden  Augenblick  die  Hülfe  einea  Sachyereiändigen  noth- 
wendig  machen.  Die  Operation  wird  daher  auf  dem  Lande,  ent- 
fernt Tom  Wohnorte  dea  Arztes,  nicht  wohl  ausgeführt  werden 
kdunen,  eo  lange  ea  nicht  gelingt,  die  Wunde  durch  andero  ge- 
efgoete  Kittel  offen  »u  erhalten/* 


Die  Heilgymnaslik  in  Schweden  und  Norwegen. 
Nach  eigener  Anschauung  für  Aerzte  und  Turn- 
lehrer, dargestellt  Von  EdmundFriedrich,  Dr. 
der  Medizin  und  prakt.  Arzte  zu  Dresden.  Dres« 
den,  Verlag  von  Adler  und  Dietze,  1855,  8«, 
49  Seiten. 

Ea  wird  endlich  Licht  in  der  aogenannten  achwediaehen  Heil- 
gjmnaaUk,   die  mit  aUürki  Solbaltäuachwig  und  filendwerk  daa 
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Cht«,  dti  äk  hatte,  %u  iiii^ftniktln  ««i  gtliz  in  MiitkrHÜ  ad 
UiBgeB  drofUt.  D»r  Tor  iiiif  Ut^tnit  Berielit  gibt  «ine  grdiid- 
liehe  Daretellang  des  jetzigen  :Z«eUindes  dieser  Dinq^Un,  und  wir 
find  dafür  dem  Verf.  za  Yolbm  Danke  rerpflichlet  Die  £chrifl 
iit  allen  Denen  firnetlich  zu  eapfehlen,  die  ffir  Octhopidie  imi 
GfmnaeUk  laiepeeae  hihen  «nd  in  die  WeHumnehdimple ,  wdait 
lieh  in  Denteehland  thdlwefee  die  eogenannte  achwedieche  Heil'* 
gjmnaatik  zu  umgeben  trachtete,  einen  klaren  Blick  hinein  thnn. 
B«  ist  Schade,  daaa  wir  nicht  der  Schrift  in  allen  Punkten  ge- 
nau nachfelgen  kinnen;  vir  wollen  jedech  Biaigea,  waa  uns  he«> 
Mudera  werth  eraeheinl,  mil  kurzen  Worten  herroilieben.  In 
Sdiweden  aelher  iat  die  achwediache  Heilg|rmB««ttty  wie  ea  aeheint, 
lange  nicht  ao  blähend,  ja  nicht  einmal  anter  dieaein  Namen  ao 
bekannt  wie  In  Deatachland.  In  Statkbohn  gibt  ea  drei  heilgym- 
naetiache  Anatahen,  ntalieh  daa  von  Ling  dem  Vater  gngriin* 
dete,  Tarn  Staat  unteratiitsle  und  jetzt  unter  Branting*a  Lei- 
Inng  atehande  Zentral -Inatitnt,  an  welchem  Ling,  der  Sohn, 
Mechifligt  iat;  ferner  daa  Inalitnt  von  E.  So  th  erb  arg  and 
dia  Anttah  etnea  Herrn  Bronhn,  welcher  Schiler  Ton  Br an- 
fing geweaen.  Ana  dem  Berichte  ergibt  aick,  daaa  daa  Inatitut 
?an  Sdiherberg  auf  yiei  höherer  Slafe  ateht,  ala  daa  ran 
Branting,  obwohl  letsterea  im  Aaalande  Tiellaicht  bekannter 
geworden«  Sötherb erg  iai  ein  wlaaenachaftlieh  geblldaler  AnC, 
der  eich  nicht  bat  dazu  brlnffen  laaaen,  die  Hetlgynnaetik  zu 
tberachitzen.  Er  gibt  auch  anderen  Mitteln  Ihr  Recht,  unter 
ümatinden  den  Maachinen,  den  Streckapparaten  und  dem  eiufa- 
(^eo  Turnen.  Die  Aeuaaerungen  Sötherberg'a,  die  der  Verf. 
anführt,  zeigen  deutlich^  daaa  er  in  Binaicht  und  medtziniacham 
Wiaaen  weit  über  Branting  ateht.  Branting  iat  nicht  Aisl, 
Brouhn  auch  nicht;  in  Upaak  wird  die  Gymnaatik  von  zwei 
Hauptleuten  betrieben;  in  NorrkSping  Krankengymnaatlk  von  ei- 
nem Lehrer  Pohlmann.     Der  Verf.  berichtet: 

„Daa  Inatitut  Sötherberg'a  zu  Stockholm  iat  daa  einzige 
heilgymnaalische  in  Schweden,  welchca  unter  Srztlicher  Leitung 
ateht,  und  in  dfeaem  einzigen  iRatitute  wird  alleniittga,  wie  aoa 
dem  Angefahrten  zur  Genüge  herrojf eht ,  die  Heilgjimiaatik  un- 
ter einem  anderen  Geaichtapunkte  aufgefaaat,  und  unterliegt  in 
demaelben  in  ihrer  Auaübung  ao  gana  weaentlichen  Abänderungen, 
dfaa  die  achwediachen  Heilgjmnaaten  in  Deutachland,  wollen  aie 
andere  konaequent  an  ihren  oft  wiederholten  Glaubenaaltzen  fest- 
halten, SOtherberg  nicht  ala Haagjmnaaten,  aein  Inatitnt  Hichi 
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•li  lmagptm9ämtm§  tMikettiitii  Uotie^  Alf  Ml«  69 |h  er- 
be r^'«  aber  bnd  ich  aUe  Minnar  4er  Wieeenaehafl^  iie  ea  mir 
▼ergönni  irer «  entircder  pereKnlicii  kemieii  m  lerMii »  edar  4lcrea 
Asaicht,  tkeilweiae  eaUwt  in  tiageran  A«faitiaii,  notirirt  roriiagt, 
mmi  roll  dane«  ich  ale  aohsha,  deren  Haaien  snai  Theil  aaihal 
vail  fihar  die  Crriaien  ibrea  ebadiiiaTiaabeii  Vatarlandee  hiaana 
hakannl  aiad,  nur  nenne:  Huae«  Reiiiaa,  Njrmavn,  Taa 
Dflben,  Sauden  «•  e.  w.  Annahaien»  wie  men  bat  annehmen 
«•Ibn^  aa  aai  Neid  ond  Mieegnaat  dar  eahwadiecbenAeniat  daaa 
Branling ,'abne  aelbrt  Arzi  in  lein,  den  Prefessorenttiel  führt 
nni  irslUch  bebandelt,  —  annehmen^  aa  eeien  eo  unla«Ure'  Mo* 
tiaa,  di«  ale  in  Oppoelüen  gegen  jenen  gabrachl  nnd  jetil  fir 
SSiberberg  geatimmt  h&tten,  das  bieeee  dia  Aente  Schwadena 
aebt  niedrig  atidlan,  daa  iat  dna  AnsabnMIgnng,  die  Ten  aHea 
den  obengenannten  Minnern  nnbeantvortet  Ueiben  kann.*^ 

Naehdem  der  VerC  iioch  über  Norwegen  ipnd  namentlich  über 
Chriatiania  berichtet  hat,  wo  ihn  di»  Methode  vaf  Kjölcta4 
heaondera  intareaiirt  hat,  fahrt  er  fo^MidermMeaen  fort: 

i^Atts  dem  Wenigen  acbon,  wu  ich  über  die  QeiJggrmaaetik 
in  Schweden  and  Norwegen  sagen  konnte,  kann  men  einige,  wie 
mir  echeint,  wobiberechtigte  SchlusBe  auf  den  Wertb  der  soge- 
nannten ediwediKben  Heilgymnastik,  wie  sie  In  neuerer  Zeit  in 
9e«tachland  anfjpelre^en  fei,  «iahan.  Abekhtlieh  enthatte  Ich  mfeh 
nllaa  Drtheilea  flhar  4aa  pidagngiacha  Tomen  nach  Lio^'a  Sjr- 
ateme,  «inmal,  weil  ee  mir  ao  wenig  wie  Andere^,  die  dasselbe 
in  Schweden  selber  kennen  lernen  wollten,  gelang,  etwas  daran 
in  sehen,  da  es  etweder  der  Jehresieit  oder  gerade  einfallender 
Ferien  wegen  ffberall  ansgeeetxt  wer,  anderentheile,  well  das  scbwe- 
dlache  pidagi^che  Tvlvmü  hinün^feh  ron  Sachreretiadigen  be- 
iq^reahan  nnid  auit  dem  dentachen  pidegogiecbea  Turnen  rergUehen 
worden  iat«  Daas  der  Vergleich  im  AUgemeinen  eteta  zu  Gunsten 
des  letzteren  ausgefallen,  ist  eine  Thatsache,  an  deren  Bedeutung 
es  nichts  ändern  kann,  wenn  neuerer  Zeit  einige  Aufsitze,  von 
deneii  man  wirklich  sagen  kann:  man  ffihlt  die  Abeicht  und  iet 
▼arüimmt,  eich  benäht  haben,  dae  Gegentbeil  denutbnn.  Dia 
Stimma  der  Vertreter  dar  sogenannten  echwedischen  ilail(^mna- 
atik  in  Deutschland  kann  hier  durchaus  nicht  in  das  Gewicht  fal- 
len, weil  sie  meines  Wissens  mit  nur  einer  einzigen  Auenahma 
eingestandenermaassen  und,  wie  aus  ihren  Schriften  hundertfach 
eraicbtiich,  daa  dentKhe  pädagogische  Turnen  so  wenig,  wie  daa 
Tarnen  fibeehanpt,  kennen,  oder  ee  nur  an  kennen  meinen,  wenn 
aie  wiesen,  dau  eich  auf  den  Tnrnplltaen  Rech,  Barren  nnd 
Pferd  findet.  Das  ist  eine  eehr  trenrige  Thatsache,  die  an  und 
ffir  sich  geeignet  wäre.  Hisstrauen  auch  gegen  andere  Angaben 
nnaerer  schwedischen  Heilgymnasten  zu  erwecken.  Lassen  wir 
darum  dia  pidagogiMha  GymnaaÜfc  nnd  kehren  wir  «ur  tteilgym- 
naalMc  jnanak'« 
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„IMe  ithweAtche  Beilgynnaflik  würde  imrA  Ute«  Ytrtr^tor 
in  Deutschland  ab  die  einsige,  auf  Anatomie  vnd  Phjaiologia 
begrfind^te,  und  dämm  auch  einsig  rationelle  Gymnastik  einge- 
fahrt,  die,  dnrch  die  netten  dnplisirten  and  pasaiven  Bevegnngs* 
formen  und  durch  spesifische  Einwirkung  auf  dio  Trraehiedettan 
Systeme  nnd  Organe  dea  Körpers  und  suf  dessen  Funktion  -sm 
kollgymnastiaehen  Zwecken  aich  allein  eigne  nnd  somit  anrh  allein 
den  Namen  „„Heilgymnaetik*'^^  verdiene;  den  in  der  dentacben 
Tnrnkinst  meiat  braucblichen  aktiren  Bewegungen  wurde  anßng» 
lieh  nur  eine  aehr  beechrinkte  und  bedingte,  später  durchaus 
keine  Brauchbarkeit  au  fleiliwecken  zugesprochen.  Wie  Terhilt 
es  aich  nun  lunichst  mit  den  Bewegungsforroen  der  schwodisdien 
Scbttia,  den  Mitteln,  durch  die  sie  ihre  Zwecke  erreichen  will? 
Sind  die  dnplisirten  nnd  paaslven  Bewegungen  wirklich  neu,  noch 
nicht  gekannt  nnd  noch  nicht  angewendet?'' 

Keinesweges !  Der  Verf.  leigt  nun,  wie  auch  sdion  beim  ge- 
wöhnlichen Turnen  und  namentlich  beim  Widerstände  durdi  Ha- 
schinen und  Gewichte  überhaupt ,  bei  den  Leibeeöbungen ,  wie 
sie  sur  Stärkung  und  Kräftigfung  und  zur  Beseitigung  mancher 
Krankheiten  Tingst  in  Deutschland  Statt  hatten,  duplisirle  Be- 
wegungen Yorhanden  waren;  auch  sogenannte  paaaire  Bewegun- 
gen: Knetnngen,  Ziehungen,  Reibungen,  Druckungen,  Walknn^ 
gen  u.  a.  w.  waren  im  Volke  und  auch  aelbst  bei  Aerztea-  in 
Deutschland  längst  gebräuchlich.  Die  physiologischen  Wirkun- 
gen, welche  die  Enthusiasten  der  schwedischen  Heilgymnastik, 
wie  Herr  Neumann,  den  duplUirten  und  passiven  Bewegungen 
beimessen,  sind  Himgaspinnste  und  auch  von  klardenkenden  Or* 
thopädisten,  wie  Eulenburg,  Richter  und  besonders  von  H. 
W.  Deren d,  der  durch  seine  langjährige  und  groase  Erfahrung 
gewiaa  ein  sicheres  Urthell  bat,  längst  in  das  Reich  der  Hypo- 
thesen und  Irrthämer  verwiesen.  Auch  der  Verf.  dieser  Schrift 
erhebt  sich  dagegen  und  verweiat  auf  eine  sehr  treffende  Aonste- 
rung  von  H.  W.  Berend  in  seinem  sechsten  Berichte  über  sein 
Institut  (Berlin  1853,  4.).  Die  Enthusiasten  für  schwedische 
Heilgymosstik  in  Deutschland  ihun,  als  ob  sie  vornehm  auf  jede 
wiasenschaftliche  Kritik  hinabschaue n ,  die  gegen  a|e  geübt  wird. 
Wo  sie  nichts  zu  entgegnen  wiaaen,  da  wittern  de  entweder 
Ff  indschaft  oder  Neid,  oder  Widerwillen  gegen  Neues  oder  behaup- 
icn  geradezu,  sie  wurden  nicht  recht  begriffen  nnd  verstanden. 
Der  Verf.  muss  ähnliche  Erfahrungen  gemacht  haben. 

„Soll,  fragt  er,  die  achwediadia  Heilgymnastik  allein  das 
Recht  haben,    aich  der  Prüfung   ihrer  Prinzipien   zu  antslühanl 
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Wtrm  fidlU  bmx  hier  «clnnigtD?  HaMn  dcnrtife  pathol^fi'^ 
•che  AüMchUB  die  anatomisch -pbyfiologinche  BegrAndani; ,  weN 
che  die  deutsche  Tnrnkuast  Ton  der  schwedischen  Heilgjmoastili; 
erbalten  sollte?  Glücklich  erweise  (??)  sind  die  deutschen  „„schwe- 
dischen Heilgymnasten^*'*  spezifisch  schwedischer  geworden,  als 
die  Schweden  selbst,  denn  letstere  haben,  wie  ich  nachgewiesen^ 
ilen  Standpiinkt  bereite  rerlaasen,  den  man  jeUt  in  Deu^chland 
als  den  Böhenpunkt  der  Heiig jmnaalik  preist.  Branling  selbsti 
Schüler  Ling'a,  obwohl  noch  vielfach  auf  des  Letiteren  Prinzi- 
pien fassend,  ist  doch  weit  entfernt  Ton  der  Uebecschltzong  der 
Heilgymnastik,  wie  sie  zu  deren  eigenem  Schaden  in  unsereiii 
Vaterlande  heimisch  werden  sollte'* 

„Ungleich  weiter  aber  noch  Ton  den  L in g 'sehen  I^ehren 
abgewichen  sind  die  betten  einzigen  Aerzte,  die  in  Schweden 
nnd  Norwegen  die  Heilgymnastik  betreiben:  Söthering  zu  Stock* 
holm  und  Kj  5  Ist  ad  in  Christiania.  Beiden  ateht,  mit  einzelnen 
wenigen  Auanahmen,  die  ganze  antliche  Welt,  dea  akandinari- 
•chen  Konigreichea  zur  Seite ,  und  unter  ihrem  upgetheilten  BtU 
falle  lingnet  der  Eine  einen  grossen  Theil  der  ursprünglich  VQ^ 
Ling»  zum  Theil  auch  ?on  Branting  aufgeatoUten ,  jetzt  In 
Deutschland  ron  den  spezifisch  schwedischen  Heilgymnastikern  an« 
gepriesenen  Pathologie  und  Therapie,  wahrend  der  Andere  die 
schwedische  Hellgymnastik  für  ungenfigend.  erklärt  und  sich  roll- 
ständig  von  ihm  abgewendet  hat;  Beide  endlich  stimmen  darin 
überein,  dass  bei  Behandlung  der  ao  überaua  wichtigen  orthopä* 
dischan  Leiden  die  schwedische  Heilgymnastik  daa  bei  weitem 
nicht  leiatep  kann,  was  sie  in  Deutschland  durch  den  Mund  ihrer 
begeisterten  Anhinger  und,  setzen  wir  der  Wahrheit  gemäss  hin^ 
zu,  einer  Anzahl  ron  Spekulanten  yerspricht,  die,  wie  sie  heute 
aur  Fahne  der  achwedischen  fiymnaatik  schwöran,  morgen  einer 
jaden  anderen  folgen  w4rden,  die  ihnen  ein  tüchtiges  Handgeld 
und  reiche  Beute  Yerheisst.** 

Wenn  die  schwedische  Heilgyninaalik,  Wie  sie  in  DentscMan4 
auftritt,  in  ihrer  Prätension  und  Dünkelhaftigkeit  nicht  abgeköhU 
oder  gedämpft  wird,  so  wird  sie  bald  mit  anderer  Wandersüch- 
telei, mit  Pietiamus  und  Mystiziamus  aich  Terschwägern  und  eine 
▼an  den  Aoagaburten  werden,  von  denen  die  Gegenwart  schon 
Makel  gcnng  zu  tragen  bat. 

„Man  sollte  meinen,  sagt  der  Verf.,  dass  jenen  erwähnten 
Thatsachen  gegenüber  die  schwedische  Heilgymnastik  in  Deutacfa- 
land  um  so  bescheidener  und  unter  um  so  gewissenhafterer  Aner« 
kennung  des  früher  auf  heilgymnastischem  Gebiete  Geleisteten 
auftreten  würde,  als  sie  auch  anderwärts  sich  nicht  in  der  er- 
warteten Weise  aufgenommen  gesehen  hat.<* 

Der  Verf.  zeigt  nun,  daas  weder  in  Frankreich,  noch  in  Eng^ 
land,  noch  in  Bossland,  noch,  wie  schon  erwähnt,  in  Skandinn? 
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Tioi  Jilkv  die  al^tUdie  »chlrfdiiche  Heilf]fliuiMftik  Ob  mMi«, 
flir  flkh  allein  etwui  Betontere»  geleistel  hat,  'wenigBtMM  niAl 
Tial  mehr,  als  das  gewöhnliche  dentache  Ttimen,  und  dasa  alt 
nnr  iu  richtiger  Verbindung  niit  anderen  bekannten  HeilmethodaB 
und  Kurverfaiiren  wirklichen  Nat«en  acbafflt* 

„Trots  der  angeffthrten  Tbataachen,  bemerkt  der  Verf.  ain 
Sehlneae,  hat  die  aehwedia^he  Heügjmnaatik  t^A  tirrem  eraCeB 
aligemeineren  Auftreten  in  Bentacbhrnd  an  nnr  SchnriKiinigen  vnd 
Gehäaafgkeitefr  fir  nettere  Medisin  und  beaottdrra  aneh  fflr  die 
frfihere  Ileilgymnaafik  und  Turnkitnst  und  ihre  Erfolge  gehahl. 
Vor  Allem  aber  aind  ea  jene  Indnatriellen,  Denen  ohne  Kenntnlaa 
towohl  itt  anatonriaehen  nnd  physiologischen  Wahrheit«»  der 
neneren  mediziniachen  Schwle,  ata  der  Hetlgymnaetik  Und  Tonn 
knnat,  ea  aehr  bequem  kam,  deren  Werlh  schlechtweg  anf  die 
AiitorllSt  einiger  Fdhrer  hin  langnen  in  kdnnen.  Sie  namentllcli 
waren  und  aind  ts,  die  die  rerkehrteaten  Anakhten  über  die,  ih- 
rer Geldraacherel  allerdings  hOchst  gefihrliche  deiftache  Tirrnkiinat 

in  die  Welt  acbickten „F«r  alle  Diejenigen, 

welche,  wohl  ohne  die  Sache  allseitig  genau  und  in  ihren  Uehor* 
treibungen  lind  möglichen  Konsequenzen  lu  kennen^  die  achwedl* 
ache  Heil^mnaatik  auertt  in  Deutschland  einführten,  wie  Alla« 
welche  überhaupt  ein  warmeg  Herz  für  Heilgymnaatik  haben,  Die- 
jenigen miteingerechnet,  die  auch  nnr  für  die  achwedioehe Schule 
aufrichtig  aehwürmen,  Alle  müaaen  sich  ron  aokh*  widerwirtfg 
apekttlatiTem  Treiben  mit  Abachen  abwenden.  Und  dennoch  tra- 
gen auch  hier  die  meiste  Schuld  die  Häupter  der  achwediaches 
Schule,  deren  etnaeiflgea  Erheben  und  Ueberacbätien  ihrer  Sache 
einestheila,  eben  so  einaeitigea  Verdammen  der  früheren  Heil- 
gjrmnaatik  und  dea  deutschen  Turnena  andererseits  natürlich  daa 
Signal  für  ihre  Nachbeter  wurde ,  rückaiehtaloser  noch,  weil  ehn« 
alle  Sachkenntniaa,  abzuurtheilen.  Auf  dieaem  Wege  liaat  aleli 
für  die  Sadia  der  „  „ratiaoallen  Heilgymnaatik«' ^<  nickia  arrrrei- 
fhen!  So  unläugbar  durdi  dia  adiwediache  Scbule  einzelne 
Krankbeitafarmen  der  Heilgymnaatik  zugänglicher  gemacht  wur- 
den, die  ihr  früher  fremder  blieben,  wie  einzelne  Arten  von  Läh- 
mungen und  Eingeweidebrüche  (obwohl  Ling  letztere  nnr  im 
Beginne  hellen  oder  wenigatens  ihre  Ausbildung  hindern  sn'kü»- 
nen  glaubt  und  obwohl  auch  daa  dentache  Turnen  in  einialaett 
Reck-  und  namentlich  Barrrnübungen  die  Mittel  zu  ihrer  Behand- 
lung hat),  ao  unläugbar  ferner  einzelne . spezielle  Krankheitafälle 
die  Anweiidung  der  früher  in  beachränkterem  Maaaae  angewende- 
ten paaairen  und  duplizirtcn  Uebungen,  entweder  allein  oder  in 
Verbindung  mit  aktiyen  wunacheiiawerth  und  erfolgreich  machen 
können,  ao  wenig  kann  die  achwediache  Heilgymnaatik  aich  rüh- 
men, etwaa  durchaus  Neues  oder  auch  nur  zum  Theile  Vollende- 
taa  gebracht  und  die  frühere  Hellgymnaatilt  überlüaaig  gemacht, 
«dar  auab  nur  Hure  Bedantung  ▼ermin^ert  m  imbeB,   ao  wenig 
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kaliii  aieBidi  iifcintii,  iOmt  iea  deaUdifB  T«|fftoft  it 
sieben  and  deeeeo  Werth  «nd  Bcd^utiuig  ia  Irgend  welcher  Be- 
xiehang  beeioträchtigen  zu  können.  Hat  daher  schon  Neumenn 
SU  Berlin  für  sein  Institut  die  Bexeichnung  als  ein  Instilut  fflr 
schwedische  Heilgymnastik  fallen  Isssen,  weil  die  Schweden  „von 
d«r  KvItiTining  denelbeo  mehr  sofickgstreltn*^  atiea  ),iiiid  dl*> 
»fibs  iMmeAtlieb  deuisehen  Aeriten  überlassen  lat  haben  schein 
pen'S  und  hat  derselbe  daffir  das  Banner  der  ^Rationellen  Heil- 
gymnastik'* aufgepflanzt^  so  dfirfle  es  in  Zukunft  angemessener 
noch  sein,  nach  H.  E.  Richter's  Vörschlsge  nur  ron  Hellgym* 
nastik  zusprechen,  Ton  einer  Heilgymnastik  alao,  die  das  Gute 
usd  Bri«€hb«re  sich  anefgaet,  wo  es  sieb  findet,  und  unbekfim« 
ipert  darun^  woher  ea  kommt,  die  ohne  Selbstüberschätzung  iu$ 
bisher  Geleisteten  gerechte  Würdigung  zu  Theil  werden  lässt,  ani 
wenigsten  aber  Etwas  Terdammt,  ohne  es  zu  kennen.  Daa  ist 
der  Weg,  den  Schreiber,  H.  W.  Berend,  Richter  einge- 
schlagen, dem  Eulenbnrg  in  seinem:  Vorsuche  erner  wissen* 
fthaftliciien  Begründung  dar  schwedisshon  Heilgynoastlk  folgen 
XU  wollen  versprach,  der  Weg  endlich ,  den  »i  gleichem  Zieta 
Ton  anderem  Standpunkte  aus  Sitherberg  geht.  Fortbsuend 
auf  dem,  was  bisher  geleistet  wurde,  fassend  auf  den  anatomisch- 
physiologischen Wahrheiten  der  deutschen  wie  der  schwedischen 
Schule,  so  wird  sie  erstehen  die  neue,  die  echte  mmd  recht« 
t^Heilgymnutik.^ 


///.  Gelehrte  Gegethchaften  und  Vereine. 

OeseHschftft   sehwedischer  Aerzte  zu  Stockholm. 
(Verhandlungen  in  den  Jahren  1851  bis  1854.) 

Hartnackiger  Ausschlag  nach  Vaccination. 

Am  2*  Februar  zeigtoHerr  Abelin  ein  zweljihriges  Mi4-^ 
eben  Tor,  welches  nach  der  Vaccination  tan  Ysrfloaaonen  Berbfle 
•inen  eigentiiüalichen,  allen  Mitteln  der  Kunst  trotzenden  Auat 
schlag  bekommen  hatte.  Derselbe  fing  in  Form  Yon  Papeln. an; 
diese  füllten  sich  allmahlig  m\  Eiter»  hinterlieaaen  einen  rotb^ 
blauen  Fleek,  der  lange  verblieh .  und  war  im  Anfange  mil 
starkem  Jucken  verbunden  gewesen.  Die  Mittel,  welche  ge- 
braucht wurden,  w)rren :  verschiedene  Arten  Bider,  Aethlops  anti- 
UMn«,  Leberthran  innerlich  und  iusserlich,  Jodkdi  und  gelinde 
iHifldaonde  Mittel  Das  Kind»  welche»  früher  gesund  und  gut  bei 
Fleisch  gewesen  war,  war,  seitdem, der  Ausschlag  beginn,  bedeir 
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UikA  akgimtgerl.  Herr  A.  wfinschU  dmi  Rtfh  der  GmcHscMI 
fiber  die  Behandlung  dee  Falles  zu  erhalten  und  lu  hSren,  wel- 
cher Nalur  der  AiisBchlag  sei,  und.  ob  derselbe  in  einem  urelch- 
lichen  Yerhältnisee  lur  Vaccination  ttehe?  — ^  Herr  Mal  nisten 
hf merkte,  dass  die  chrenisahrn  Ausacblige,  welche  eft  neck  der 
Vaccination  entstehen  ^  und  wegen  welcher  dieae  oft  angeklagt 
wird,  wohl  weniger  auf  die  Natur  dea  Vaccineatoffea ,  ala  riel- 
mehr  auf  indiTiduellen  Verhältnissen  des  Vaccinirten  beruhen  dürf- 
ten. Was  den  in  Rede  stehenden  Ausschlag  anbelangt,  so  hielt 
er  daffir,  dass  er  nicht  syphilitischer  Natur  aei,  aondern  aeiner 
Form  nach  am  meisten  dem  EIcthym  gleiche,  aber  nicht,  wie  Henr 
H*  Retzius  meinte,  ein  Ectfajma  lucidum  sei,  indem  dir- 
aes  dunkler,  blute  und  bei  aebr  kachektischen  Subjekten  Tor- 
komme.  Was  die  Behandlung  beireffe,  so  wollte  Herr  H.,  daaa 
BUTörderat  untersucht  werden  möge,  ob  nicht  Tielleicht  Acari  Tor- 
handen  seien,  zu  welcher  Vermuthung  wohl  das  Jucken  Anlaaa 
geben  könne,  obschon  andere  Umstände  dagegen  sprächen.  Soll- 
ten sich  solche  Parasiten  nicht  finden,  so  rietbe  er,  Chinin  mit 
Rheum  und  Bider  ron  Kamillenwasser  zu  gebrauchen,  von  wel- 
cher Behandlung  er  oft  sehr  guten  Erfolg  gesehen  hatte  und  erat 
kflrzlich  sehr  bald  einen  Pemphigus,  der. bei  Kindern  nicht  aelten 
ist,  heilte.  Herr  Ca  rissen  sah  den  Ausschlag  ebenfalla  nicht 
fflr  ayphilitiseh  oder  durch  die  Vaccine  henrorgerufen  an,  wad 
hatte  früher  solche  Falle  mit  Bädern,  einer  geordneten  Diät  und 
Aethiopa  antimonialis  behandelt,  auch  einige  Male  Hjdrargjn 
cum  Creta  angewendet.  —  Herr  M.  Retzius  bemerkte,  daaa 
die  Engländer  gegen  daa  Ectbjma  lucidum  daa  Antimon  mit  Re- 
aina  Guajaci  anwenden,  und  dass  er  selbst  eine  glückliche  Erfah- 
rung Ton  diesen  Mitteln  gemacht  habe.  Herr  Grayenhorat 
hatte  einen  ganz  ähnlichen  Fall,  der  auch  nach  der  Vaeclnation 
entstanden  irar,  mit  Merkur  und  Rheum,  ao  wie  nkit  Bädern  be- 
handelt, und  war  der  Kranke  allmählig  beaser  geworden.  —  Herr 
Abelin  glaubte  iiicht,  dase  der  Ausschlag  auf  Acart ' beruhe, 
weil  er  gleichzeitig  am  ganzen  Kdrper  ausgebrochen  aei,  und  er 
keine  apiche  bei  der  Unterauchnng  habe  finden  können. 

Chloroform  bei  Konrulalonen   der  Kinder. 

Am  15.  April  entstand  bei  ^Gelegenheit  der  Mittheilung  dea 
Aiifaaties  Ton  Simpaon  über  den  Gebrauch  dea  Chloroforma  hei 
Konfulsionen  der  Kinder^   hei  anderen  krampfhaften  Krankheiten 
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M  Paeamolik  «•  f.  ir.  «ine  Ditlntfion.  —  H«rr  MtlmiteH 
flaable,  daaa  alt  vohltliittge  Wirkung  dea  CbUroforms  in  Entr 
tfednngeii  auf  dem  Einflnaa«  dtaaalben  auf  daa  Blnl  beralia  und 
fianbUy  daaa  ea  beaattdara  im  Knip  Terancbt  su  werden  ?erdiene, 
wenn  nun  nlMlicIi  ni^t  dnrcb  die  gewöbnliehen  Mittel,  Brech- 
aitlei  n«  a.  w.  die  KranUieii  beben  könne.  Wenige  entsündliehe 
SraUkhaÜen  .kitten  ein  ao  dentlicb  anagedrnektea  apaamodiadiea 
Moment  y  ab  der  Kmp,  nnd  könne  daa  CUoroform  liier  in  glei- 
eher  Wdaer  tfc«ila  ih  ein  Antiapaamodicttm,  tbeila  ala  ein  AI* 
taran»  dea  BIntea,  md  tkeila  dnrcb  den  direkten  Einilaaa  «of  daa 
Mlidio  Krankbailaprodnkly  die  Paendomambran,  woUtbitig  wir* 
ken.  —  Herr  A.  Retiiua  erinnerte  an  die  ron  Hunt  er  und 
Paget  anfgeatellte  Anaicbt,  daaa,  wenn  irgend  einea  Ton  den 
▼feien  Momenten,  ana  welchen  der  Entzündungsprozesa  suaammen- 
gtaetit  tati  «if  irgend  ein«  Weiae  in  aeinem  normalen  Gang« 
gettört  wird,  der  ganie  Bntsindnngaproieaa  unterbrodien  werden 
könne.  Er  bemerkt«  rcm«r,  d«a8  Herr  Hamb«rg  angegeben 
k«be,  daa«  nur  du  in  zwei  Fabriken  zn  Edlnburg  bereitete  Cbloro«^ 
fonn  ToUkonunen  gut  aei,  und  daaa  deraeibe  daa  in  anderen  i«B. 
denta«k«n  Fbbiik«n  ber«lt«to  Chlor^orm  mitunter  giftig  befunden 
ktbe«  -^  Herr  B«rg  glaubte,  daaa  die  in  Simpaon'a  Aufaati« 
•rwiknt«  gro«««  Hftuflgkelt  ron  tödtlichen,  nicht  ton  den  Nenren* 
sentren  auagehenden,  aondern  enentriachen  KonTuIaionen  b«i  Ein« 
d«m  etwa«  Ar  England  Sigentbümlicbea  aein  mliaae.  Er.  rer^ 
«Micrte,  tiel«  gpaamodiach«  Affektienen  bei  Kindern  mit  tödl«* 
Ikkem  Auagang«  beobaditat  lu  haben,  daaa  aber  nur  ein«  gering« 
Suhl  exientriacber  Natur  geweaen  aei.  Wenn  dieaea  nun  im  All'^ 
gem«in«n  fir  Schweden  Göltlgkeit  habe  und  wenn  daa  Chloroform 
nur  allain  in  d«n  nicht  immer  leicht  zu  diagnoatizirenden  Konrul- 
«l«nen,  wekhe  ihren  Grad  in  einer  primiren  Affektion  der  Ner* 
Toncentra  iMben,  anwendbar  aein  sollte,  a«  dürfte  der  Nutzen 
dieaer  Behandlungawelae  wohl' in  Schweden  nicht  aonderlich  groaa 
aein.  —  Ihi  man  inzwiMhen  anführte,  daaa  Entzündung  nicht 
ilo  Anwendung  dea  Chhrroforma  kontraindizire ,  aondern  dieaer 
Anwendung  eine  aolche  Auadehnung  gebe,  daaa  daa  genannte  Hit« 
td  fast  in  allen  Blutkraaen  gebraucht  werden  iLönne,  ao  wurde 
di«  Erfahrung  Tielleicht  zu  ganz  entgegeng^e etzten  Resultaten  ge- 
langen. Er  achenkte  nicht  Mos  dem  Vorschlage  Halmaten'Si 
Ina  Chloroform  hn  Krup  zu  Terauehen,  aelnen  Beifall,  aondern 
voripmch  «ueh,  du  Mittel  in  tnd«r«i  Brutkrankheiten,  nament« 
zxiv.  uii.  28 
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Jfcli  in  ^r  BronchitU  ctpilUfls  der  Kindsr  yvmicImii  m  wvlliik 
Er  bemerkte  noch,  dats  aa.  uhr  merkwürdig  sti,  dau  jb«h  dt» 
Hiltel  gegen  iwei  m  niigleidie  KTankbeitaxtislinde^  wit  Batatoi 
düng  und  Konyaltion,  mit  Nvliea  gebnmdMo  ktene^  iodam  m 
im  ersten  Falle  daa  Blnt.  defibrinireO)  Im  ureiieji  Falle  abtr 
eine  entgegengeseiaie  Wirkung  kaben  adle,  vtil  kai  KoB?alai«r 
nan ,  ▼enigstene  aladann ,  wenn  aia  die  Vanwaigugaa  dar  LmMh 
rdkre  ergreif en^  eine  HTperkarbonisattaa  dea  BlnttaSlalt  Cindt«  -^ 
Herr  Sanleiaon  und  Herr  IL  Ret  aia  a  raraickarlali  keine  nackr 
Ikeiliga  Wirkungen  Tan  deutschem  Gklarofarm  gaiehan  und  ai* 
eine  gröasera  Quantitit  daaaelben  imr  Henrorkiingung  der  Aniatko» 
aia  bedurft  an  haben.    - 

Kariea  dea  Felsenbeines. 

Am  20.  A.pril  theilt«  Herr  Santaaaon  einen  Fall  Tai 
l^ariea  dea  Felaenbeinea  bei  einem  Enrachacaeii  mit,  und  bemaifclf 
Herr  Halma ten,  dass  er  mit  Herrn  &  dtttehaua  dat  Hnnung 
sei,  dass  man  jede  (Mitia  und  Oterrhae  aargfiltig  baachtan  nitasai 
indem  dabei  leicht  Kariea  dea  Schlifanbeincs  «nd-MattingUia  Ml? 
staken  könnew  Dergleichen  Okaankninkkaitaii  aalNi  bei  fiiadarai 
«nd  selbst  bei  «ehr  jangen  Kindern  nichia  Sriteaea  und  naiiaalan 
aia  bei  diaaen  aehr  aorgfÜUg  baachlH  werden»  dann  dia  Vofiiha 
dar  Kinder  in  Verbindung  mit  Fiebarsja^omen  beruka  aft  auf 
einem  Ohrenlaiden,  welchaa  um  durch  ganaua  Untersuaknng  su 
entdecken  sei  Harr  Berg  feraicharta,  daaa  er  im  Kinderhaauw 
oftmala  eine  Eatsinduag  dea  ausaeren  Gak4rgangea  beabacktal 
und  gefunden  habe ,  dasa  bei  deraalbtn  salcha  iatenaiTC  Sjmptamei 
Tarkommen  können,  dua  man  dasCebel  mit  einem  iditpaüiiachan 
Hirnleidcn  ?erwechaeln  kdnne.  Wenn  kein  AuaAuaa  aua  dam  Ohre 
Torhanden  ist»  so  sei  die  difereitielie  I>iagnoae  nidit  immer  laiakti 
jedoch  konnten  in  aolchen  Fällen  ein  gelindes  Srdcken  im  Uan 
kreise  des  Ohres,  weiches  dem  Kinde  achmerxkaft  sei,  dna.ScUef- 
halten  dea  Kopfes  Yon  Seiten  des  Kindes  oder  andere  inatiakt- 
artige  Bewegungen  dcaaelbea  dem  Arata  aflnmls  da*  rgakdrigaa 
Aufschiusa  gewahren« 

Chloroformeinathmung   bei   Bronchitis,    Fneumoiiie 
und   anderen  Krankheiten  der  Kiader. 

Am  27.  April  Erwähnte  Herr  Malmaten,  daaa  er  iwai 
FlUa  Ton  Pneumanio   «ad  eiaaa  Fall  tmi  Brnnchitk  rtpillipio 
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4fftdk^ BteatkniigcA  fOA  GUmform  gekrill  \^U.  Utn  Ab  elia 
Watrkte,  iu*  «r  4U  lAhtblioBtn  tob  CUoroform  eb^nfallg  drei* 
smI  M  KukhkuMUu  jmiger  Kinder  ferradil»  de?oii  tber  keine 
m  glaokUdieB  ReeatUU  ale  Herr  H.  gehabt  hebe.  Ein  Kind 
«ut  einer  nUge«dinM  Bronehitie  cepillaiie  wer  neck  der  ereten 
Inkelaliin  eime  beNer  geworden»  eo  deee  die  ZeU  der  Athem* 
«igt  eich  Ten  152  enf  iOO  in  der  llinnte  ferminderte,  ailein 
die  Krttkkeifc  helle  eieh  wieder  Tereehliameri,  und  lief  nnge- 
nehtet  der  wiederheUen  Anwendung  dee  Chloreforme  tödüich 
«b.  Ferner  rerenchte  er  des  Mittel  in. 2  Fällen  dee  Kenchbnetene  $ 
4ler  eine  Fnll,  wekher  nuft  Bronehitie  cej^llerie  komplizirt  wer, 
lief  eehneU  tödUkh  eb;  der  andere  Fell,  welcher  rein  epeemodi- 
«eher  Natnr  wer,  fehlen  in  den  ereten  beiden  Tegen  eich  etwa» 
an  beeeom ,  jo  deü  die  krampfhaften  Anfille  Ton  32  «nf  14  am 
Tage  eieh  eainderteni)  Am  3ten  Tage  trat  aber  gerade  unter  deai 
nniothetiechen  Zoetando  ein  eolcher  Anfall  ein,  und  nachdem  der- 
nette  angehört  hatte  and  die  Aniitheaie  anilng  nachzulaseen, 
folgte  ein  aweiler  An{aU«  Herr  A.^  eetite  daher  den  Gebrauch 
dee  Chloriefonne  aue  und  ca  atarb  dae  Kind  bald  nachher.  Bei  den 
LeicheMÜhungen  dieeer  drei  Kinder  wurden  in  keineoi  Falle  Kon* 
geetion  oder  eine  kypoetetiaeke  BlulanfäUung  im  Gehirne  und  in 
den  Longen  gefandeiL  Die  Inhalationen  waren  im  ersten  und 
klsten  FaUe  gleich  nach  dam  Auebmche  der  Krankkeit  engewen- 
det woiden.~  Herr  Berg  bemerkte  in  Beug  auf  den  örtlicken 
Binflnaa  dar  Inheiationen  dee  Chlorefocme  in  Pneumonie,  daae 
<dioaao  einen  eehr  wichtigen  Funkt  berühre,  niBAlich  die  groeeo 
Bedevftung  den  örllieben  Leidena  und  die  Nothwendigkeit,  bei-  der 
Sehamdlung  eofgfaliig  darauf  in  achten«  Man  habe  bieher  yiel« 
leicht y  wenn  ee  eich  um  die  Pneumonie  handelte,  gar  lu  eehr 
aein  Augenmerk  auf  die  Blutkrankheit  gerichtet  und  die  örtliche 
AiTektion  weniger  berflcksicbtigt.  Ee  würde  daher  eehr  wichtig 
«ein,  wenn  fernere  Beobachtungen  über  die  Wirkung  dee  Chloro- 
iewe  in  dieaar  Hideichfc  gemacht  worden,  denn,  wenn  ea  featge* 
•tnUi  aai,  daaa  daa  örtliche  Leiden  eine  groaee  Rolle  epiele,  ao 
mäaao  man  auch  der  örtlichen  Behandlung  ein  groaaee  Gewicht 
vurkennen.  MU  der  Beobachtung,  welche  Herr  Malmaton 
aaachle,  iaea  die  InaknltotioDaeradieinnngen  kurz  ror  und  gleich 
jia«h  den  Inhalationen  renchiedon  waren,  wolle  er  die  Beobach-^ 
tnnngsn^  wnlehe  er  eelbat  in  einem  Ton  den  Fiilte,  die  Herr 
▲belan  orwiknie,  gemacht  habe,   mgieichen.    Daa  Kind  wer 
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«ehr  heftig  von  Brobebitif  capHlmiB  ergriSen,  wtldi«  durdi  Ae 
gewöhnlichen  Zeichen  diagnaitniii  wurde,  nimlich  hartige  &etpi- 
ration,  Husten,  kyanotische  Farbe,  Depreaaio  firiam  «ii4  iwawat 
ichwadiea,  kaum  rernehmhäref  Vealknlargerinach  n«  ••  w.,  R«»» 
•ein  wurde  aber  nicht  gehört,  ae  daaa,  waan  ein  Sekret  ▼«rhan^ 
den  gewesen,  dieaea  Wenigatena  nicht  bewegUeh  war.  An  Tafe 
nach  der  Anwendung  dea  Chloroferma  hörte  er  überall  eia  raidh- 
lichea,  anbkrepitirendea  Raaaeln,  welchaa  Herr  Berg  damala 
nicht  der  direkten  Einwirkung  dea  ChkrrfpraM  Machrieb,  naft 
aber  glaubte,  daaa  ea,  da  Herr  Maimaten  ein  Gieichea  baab- 
achtete,  wahracheinlich  Ton  der  Einwirkang  dea Ohlaroforna  har- 
gerührt  haben  möge.  Vielleicht  könne  die  Indikation  Mr  die  In«- 
halalionen  d9$  ChUroforma  ao-  featgeatellt  werden,  daaa  nan  aa 
in  aolchen  Krankheiten  anwenden  aoUe,  in  weichen  ea  aich  dariM 
handele,  ein  nicht- beweglichea  Sekret  fluaaig  an  machen,  aie 
aber  nicht  anzuwenden,  wenn  dieaea  beweglich  aai.  •—  Berr 
Carlaaon  erinnerte  daran,  daaa  Ramadge  achoif  Tor  lingarar 
Zeit  auf  die  Wichtigkeit  der  Anwendung  örtikher  Mittel  in  dar 
Lungenachwindaucht  aufmerkaam  gemacht  habe,  und  daaa  auch 
er  dieaelben  anwende.  Herr  Huaa  glaubte,  daaa,  wenn  eiaa 
örtliche  Wirkung  dea  Chloreforma  aich  linde,  dieae  nur  Folge  der 
AUgemeinwirkung  aei^  und  daaa  der  Naiien  deaaelben  in  entxflnd* 
liehen  Bruatkrankheiten  theila  auf  dem  Einfluaae  daaaelbaa  auf 
die  BlutkraaiB,  theila  auf  dem  Vermögen,  daa  nenröae  MauMnt  s« 
heben,  beruhe«  —  Herr  Maimaten  kielt -den  aUgemeinen.  Ei»- 
fluaa  dea  Chloroforma  auf  daa  Blut  in  dieaen  Krankheiten  fir  daa 
Hauptaachlichate,  glaubte  aber  doch,  dua  «ich  in  Leiden  4ar  &a- 
apirationaorgane  aein  direkter  örtlicher  BinCuea  auf  daa  Bsaudat 
aelbat  nicht  yerkennen  laaae« 

Meningitia   tuberculoaa. 

Am  27.  Ju4i  berichtete  Herr  Njmann  Folgendea  «her  aiaa 
Ton  ihm  gemachte  Obduktion  einea  Kindea,  welchea  an  Maninr 
gitia  tuberculoaa  geatorben  war.  Die  Kranke  war  ein  dreijlhri» 
gea  Madchen,  welchea  Ton  Herrn  V.Lundberg  behandelt  wurde. 
Ea  war  früher  geaund  geweaen  und  erat  rar  einem  Monata  fing 
ea  an,  unruhig,  TerdrieaaKch  und  Teratimmt  lu  werden,  warauf 
nach  einigen  Tagen  die  %mptome  Ton  'Meningifla  aich  foinfaiiden, 
welche  am  14ten  Tage  den  Tod  herbeiführten.  Herr  N«,  dac  dia 
Kranke  einmal  beaucht  hatte,   fand  auch  bei  danialbaB  4ia  tm 
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Tr««jftt«  all  konttani  flir  dfase  Kriiiil[heil  ang^egebene  Symp« 
iMiy  Binlidi  «iie  g^emahrt^  Vaakalarttit  in  der  Haut  sowohl  am 
Rvmpfa,  ila  an  dail  EktremiUNn,  walche  VaakttlaritftI  sich  durch 
iia  peeigBela  Berffamng  iv  erkennen  gibt  tnd  20  Hinuten  bia 
1/2  Stonda  anhSlt.  Die  Obdvktion  ergab  alle  die  für  diese  Krank- 
Ml  cbavtktcriattackeB  Eracheinnogan:  efna  beaonden  Tolnmindaa 
Hirnaubalan« ,  die  G<>fri  abgeplattat  und  die  feinen  Hinte  s^hr 
klebrig  nnd  gafiasraich  nnd  an  Terachiedenen  Stallen  an  der  Stirn 
Deal  attsend.  An  der  Baeiecranli^  unUr  dem  Ohiaana  der  opti- 
ackan  Narten  fand  tfch  ein  gelatinfiaea  Exsudat,  welches  sich 
ibar  dfa  Fosaa  SjWK  erstreckt»,  in  welchem  eine  Menge  kleiner 
iltattiknKaber  Streifen,  weleha  dam  Linfe  der  GefSsse  folgten, 
•Ich  laigtan.  Auf  dem  konraxen  Theiladar  rechten  Hemisphira 
vnd  In  dmi  Foas.  Sjttii  auf  beiden  Seiten  fanden  sich  die  distink- 
iMi  Granwlationen  In  der  Pia  matar,  welche  die  charakteristischen 
■arkmala  dar  Meningitis  Inberculoaa  bilden.  •  Sie  waren  klein, 
«pilsig,  hart,  nicht  aehr  sablreich,  und  waren  zerstreut  und  iso- 
lin.  Man  hat  diese  Ciranulatianan  für  Tuberkeln  gehalten,  allein 
nnler  dam  MIkroakope  findet  man  bei  denen,  die  klein  sind,  keine 
Tnberkelmateria ,  aondern  blos  yerdlckles  Zellgewebe  und  fibro« 
plaaUacha  Blaasenle.  Sind  sie  grdsser,  wie  Nadelkopfe  oder  Erb- 
aan ,  aa  enibill  das  Innere  deraelben  Tuberkelmaterie  und  daa 
Aenaa^re  wird  Ton  einer  fibroplaatlachen '  Kapsel  gebildet.  Dieses 
ggh^  in  dar  Vermnthnng  Anlass ,  daaa  daa  fibrbplaatiache  Eleroenl 
dia  Malrix  fir  ^  Tubarkelmaterit  aoi,  welchea  Herr  Nymann 
aber  nlclil  In  allen  Theilan  gelten  lassen  mag,  indem  er  dreimal 
Ualnara  Oraawlatlonen  fand-,  wdche  nur  allein  aus  Tuberkelstoff, 
ohne  atno  «Mio  Kapsel  bestanden.  Er  bemerkte ,  dasa  man  oft 
a»cb  noch  andere  dem  Aeusseren  nach  ganz  gleiche  Granulatio- 
non  finde,  welche  aich  mit  bloaaen  Augen  nicht  von  j^nen  unter- 
aakaMah  iiaaaen,  walche  aber  weder  Tuberkelmat^ie ,  noch  fibro- 
plaatlaches  Gewebe  enthalten,  eotidern  aua  konkretem  Eiter  be- 
atahan.  Dasselbe  Verhditniss  soll  auch  bei  den  unter  der  allge- 
»cteen  Benennung  Ton  Miliartuberkeln  in  den  Lungen  rorkom* 
menden  Granulationen  Statt  finden,' und  hat  Herr  N.  einige  Mala 
aokho  in  Erbsengfösae  gefunden,  die  keine  Tnberkelmateria  ent- 
kialtan«  Dia  mikroakopfachen  Untaranahungen  haben  aber  darge- 
Ihan,  daaa  dia  Granulationen,  welche  bisher  ffir  Miliartuberkeln 
fohaltan  wurden,  nicht  immer  tuberkelmateria  enthalten,  sondern 
«lilt  ihrer  iron  oinar  Menge   ungleicher  anatomischer  Elemante 
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gfbfldet  iF«rd«n,  deren  Natv  tich  UM  farch  Amb  WtknA^  ob6- 
dedcen  Uest.  —  In  denHirnMUen  fand  iidi  eiii«  «nUdealMidi 
Menge  Uarer  FIAedgkeii.  Man  hat  bebaaptefc,  daaa  daa  VerhaiH 
danaein  Ton  Wasaer  in  den  Himhaiilan  daa  WeaaniUdie  fir  dia 
anrihnte  Kranidiell  aei,  eine  Baliauptunl;,  \relche  in  nanarcf  Zeil 
nicht  heatitigt  worden  iat;  dagegen  fand  man  aber  ivmar  Exa»* 
dat  an  der  OberflSche  dea  Gehiinea,  avischen  den  Hteleiit  atirla 
eine  weiaae  Enreichung  im  liintaren  Hone  der  Ventrikel,  dia  a« 
bedeutend  iak,  daaa  die  Snbatana  bei  der  geringaten  Barihmnp 
anaeinander  fallt.  Eine  aokhe  Enreichung  breilal  aich  manehaal 
ftber  die  ganse  weiaae  Snbatana  ana.  So  ra^ielt  ea  aich  anah 
in  dem  Ton  Herrn  IT.  antorsncklen  Ffeille,  obaehon  daa  iünd  nach 
knn  Tor  dem  Tode  in  einen  gewiaaea  Grade  daa  freiwtt||fe  Bo* 
wegangaT^rmdgen  behalten  hatte.  Daa  kleine  Hirn  war  nennaL 
Beide  Pleuren  waren  mit  Grannlationen  überaiet,  vnd  einige  faiH 
den  aich  in  den  Lnngentpitaen.  Anaaerdem  worden  andk  noeh 
die  ffir  dieae  Art  der  Meningltia  eharakteriatiadien  Anftreibugen 
einer  oder  einiger  Bronchialdrüaen,  die  mix  Tnberkclnaaaa  anga^ 
füllt  sind)  Torgefunden;  nntar  dieaen  war  eine,  die  die  GfSaaa 
einer  Kastanie  hatte  und  bedenteud  gröaaer  ab  dia  ttrigen  «an 
Auf  der  Oberfläche  der  Leber  nnd  Miiz,  nnd  in  diaaan  Organen 
fanden  aich  auch  Ttele  Gtanwlalionen,  aber  AnachwaUnng  der  1t^ 
aenterialdriaen  fand  man  nicht.  Die  GraniliStiMieii  der  Labacv 
Mili  und  Longen  seigten  unter  dam  Mikroakape  tbraplaatiaelia 
Tuberkelmalerie.  Dieae  Eiracheinung»  welche  f 5lljf  aidl  dem  ibar* 
einetimmt,  was  Herr  N.  mahrmda  in  den  F«riaar  fioapitilam  ha* 
obachtete,  xeigt,  daaa  bei  dieier  Krankheit  ainb  aUgemeina  nnl 
akute  TnberkelabaeUung  in  fart  «Uen  aeröaen  HMUen  Statt  in«« 
det«  —  Herr  Abelin^  dar  rerachiedena  FiUe  der  Art  gesekaa 
hatte»  hatte  auch  im  Allgemainen  eben  aokhe  Erachainungen  b«i 
den  Leichenöffnungen  I  wie  sie  Herr  N.  nngegeban^  gefondeDt 
glauT>te  aber  dochi  daaa  4ien  mit  Grund  die  in  den  ffimhdotes 
Torkommenden  Granulationen  ffir  Tuberkeln  halten  kinoe,  aetbat 
wenn  es  der  mikroakopiichen' Untersuchung  bisher  nichl  gelnagca 
aeiy  in  denselben  Tuberkebtoff  (cerpHscnlea  tobercahoaes)  au  enl* 
decken«  Da  man  nicht  immer  diesen  Stoff  In  den  bei  Erwadiaa* 
nen  in  den  Lungen  Torkommenden  Miliartuberkeln  indet,  diaao 
pathologischen  Gebilde  aber  nichts  desto  weniger  TOn  nnkestraith^ 
barer  tuberkuloaer  Natur  sind,  ao  konnte  Herr  A>«lin  nkht  «in« 
aeben,  weshalb  diu  in  den  Hiiahäulen  und  Lungen  der  Kindou 
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VQihNttAefiJeii  €tiBidalfciMO  nichl  flr  TabcrMa  gehallcm  waf- 
4mi  mUIwi,  iadifli  akh  in  soIgImo -FAIUn  wmer  taberkrimatie 
telrgtni  «iMmOrfoii,  ^.B«  in  den  Bronchialiidlfes,  floile,  «ad 
WS*  so  nekt,  it  Hwr  N«  aeHiBt  IvsMrte,  dtss  T«b«rk«liii»Me 
ikk  in  dta  Gr«iid>liixMi  dtrHimbiatt  fättd«,  welch«  elo^  gH>«- 
gm EAtwidtvloBf  tntidit  bttUiu  — -^  Wib  die  toq  Troaesean 
angifebeM  vetmeiirtf  VaaUaritil  der  Hant  unbAhnge »  ao  halle 
Herr  Ahalfa  eMga  Male  Teretcbt»  auf  die  tob  Tr«  angegoheno 
Waiae  die  Diagaeaa  fcnar  in  hekriftigen ,  hatte  aber  Bicht  ge* 
iMden,  daaa  die  Ibthade  bei  jimgea  KiaderB  aiaen  beaoadereB 
Wertii  habe.  Srgibe  aieh  die  enrihBle  &Hha  auch  bei  Verauchen 
as  KlÜem,  vebha  %m  .anderen  ahnten  Krankheiten  leides,  ao 
finda  BMA  daaaelba  Varhaltniaa,  nBd  dOcfte  die  Uraaehe  dcTon 
iB  dar  gffoaaeii  Saniibilitil  der  Haut  der  KiBder,  welche  in  des 
meialeB  (Krankheiten  eihiht  iat»  an  mchen  aein. 

Perforation  dea  Wurmforteatzee« 

Abi'7.  ftepieaibeff  aeigia  Barr  A.  Retaina  ein  Präparat 
einaa-  in^Folge  ainea  .FähaUDeadLrapneBtea  perforirten  Proceaana  Ter-> 
aailonnia  hei  <NneBi  dm^ibrigen  MMchen  Tor,  welchea  Dr.  C.  R« 
AakarBLanli  in  fkrMiakala'  eingeeandet  hatte,  nnd  theilte  hl^ 
ganda  ihm  Tan  Herrn  ▲.  gegebene  Krankheitageachiohte  ait* 
Ven  dam  EhaMi  dea  Kindea  erfahr  He^A.  waiter  nichto,  #la  daaa 
inaaelha  5fteaa  fiberLetbaehaienan  grUagt  habe,  die  aber  tot- 
ihargaliend -  geweaan  aeian,  und  daaa  man'  geglanbt  habe,  daa 
Kind  leide  an  Wftaam.  Seine  letata  Krankheit  begann  am  Don- 
neralagAhind  mit  Bihrechen,  Leibachmefien  und  gelindea^  Fie- 
ber, Wekhe- Emchaianngen  am  FreiUge  letrtdaaerten ,  am  Nach- 
mittag^ akh  abl^  i»  T^BehUmmarten,  daaa  die  Eltern  in  Herrn 
A«  aendetan«  Ale  deraelbe  nm  10  Uhr  Abende  in  der  entfernten 
Wahnnng  ankam ,  war  die  Krankheit  achon  ao  weit  gedieheni 
daaa  beinaHoflbnng  aar  Rettung  deeKindee^mehr  rarhanden  w^ 
Dia  Exiranititen  woran  kalt  nnd  -daa  Geeicht  mit  kaltem  Sohweiaae 
hedUDkt;  der  Pule  war  hlein,  achwacb  und  fre^aent;  daa  Erbre- 
ahan.dnnerte  mü  d^rariben  Heftigkeit ,^  wie  bieher,  fort^  und  war 
gallig  gewardan;  der  Leib  war  überall  beim  Drücken  emptndlich, 
ledncfa.  nicht  in  dam  Grade,  wip  dieaea  oft  bei  der  Peritonitie  der 
Satt  in  aetn  pAegt.  Dtaeer  Umetaad,  aa  wie  beeondej-e  auch  daa 
mihaltanda  .hefUge  Erbrechen,  Keeeen  Herrn  A«  Tcrmnihen,  daaa 
atoa  «aatiiliajpaihandan  aei^  Jedoth  ergab  die  Obduktion,  daaa 
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aiete  Antldil  irrigr  gewefeä  feL  Dm  Ktei  ttarb  24 
Htch  itinem  Befüche  und'  bei  4cr  l*/,  Tagft  ijpifMr 
neu  ObdakUoo  fmd  tr  bei  EtdUhnn;  der.BavdilitiikL  tlb 
weid«  in  der  rechten  Seite  Tdn  einem  üchen,  efteriMiehoi  Bx« 
•ndate  übers^gfen^  and  den  Proceiena  Terariformi»  perfofirt,  nri 
in  demeelben  füMte  man  ein  liartea  Ktfnkrvmantt  wtickaa  amh 
nodi  in  dem  Präparate  gefunden  wnde.  Alle  ttrigen  Orgvnt 
waren  geeand.  — *-  Weil  dergleichen  'Fälle  bei  Kindern  nnd  bei 
Weibern  (?)  im  Allgemeinen  eelten  yorluimmen,  ao  kielt  er  diaae 
Perferation  bei  einem  3jährigen  Kinde  fftr  der  Hfltheilang  werth.  — 
Herr  Retiina  bemerkte  in.  HinBlehl  dta  Präparatea,  daaa  dk 
Hijute  dea  Blinddarmea  nnd  Proc.  rermiforaia  etwta  rerdidLl  wi* 
ren;  daa  Konkrement  hatte  dieGräaee  einea  groaaen  Kirechkemaa, 
war  rund,  halbweich,  und  beatand  gröBatenlbeib  ana  feinlidrni* 
gem  Fette,  Epithelialaellett,  Galtenaellen  nnd  TegetaUlladiett  F^a^ 
menten  in  dem  Zustande,  in  welchem  aie  gemeiniglich  in  den 
Faeces  Torkoramen.  Die  Perforation  oder  Ruptur  hatte  nahe  am 
Ende  des  Processus  Statt  gefanden,  ging  ^eer  über  die  Stelle 
hin,  an  welcher  das  Konkrement  belegen  war  nnd  hreilate  aldk 
fiber  mehr  als  den  halben  Umfang  deasellien  aua.  ^^  Harr  Nan- 
tes so  n  bemerkte,  dass  die  rnt  Herrn  R«  durah  daa  Mikroakep 
ermittelte  Zusammensetsung  dea  Konkramentea  baaandare  Baack* 
tung  Terdiene,  itedem  die  Frsgmente  ran  Nahranganftteln,  wel«* 
che  sich  in  denselben  fanden,  andeoteten,  daaa  etwaa  ran  dam 
Darminhalie  in  den  Processus  Termlforwia  gedrungan  sei,  ein  Tar- 
halten ^welchea  sonst  niemala  Statt  finde,  watl  dieaar  Pracaaaaai 
der  aua  einem  Aggregate  ron  Drfisen  besteht,  nur  gleichaam  al* 
nen  Anhang  des  Darmes  ausmacht,  und  Khaina  dieses  so  bewai-* 
aen ,  dass  hier  eine  mangelhafte  ader  krankhsita  Tbätigkait  in 
den  Wänden  dea  erwähnten  Darmanhangea*  Torhargegangan  aein 
müsse,  wodurch  die  Gegenwart  Tan  anderen  fär  diaae  Stelle  framd^ 
artigen  Stoffen  bedingt  worden  aeh  —  Herr  Halms  tan  häh 
das  Präparat  ffir  besonders  interesssnt«  Unter  allen  Fällen,  die 
angeführt  sind,  finde  sich  keiner,  der  bei  einem  ao  Jungen  Indi- 
Tiduum  yorgekommen  sei,  wie  in  diesem  Falle.  Dia  Angaben 
über  £e  Zusammensetsung  solcher  Konkremente  seien  Terschiaden; 
Einige  behaupteUn,  dass  sie  am  hänfigatbn  und  banplaächlich 
fon  einem  harten  Kerne  gebildet  wurden,  welefiea  Andere  rar* 
Aflnt  hätten,  wie  z.  B.  Vels,  welcher  anführte,  daaa  er  nie»» 
mab  so  atwaa  gefanden  habe/    Von  den  KeinkremaBten,  walcha 
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Sttr  M.«lai«teB  g^Meifii  kalte,  btiteiiiM  «iiiige .  rat  Bmoh; 
mhn  ab«r  «niSltiiikililvRir-  Cr  glnMe,  daas.  n  wM  aadi  lUcht 
MBfMBtcki  Mi,  ^  nicht  4er  BeMiBliiiit /in  4eB  Free.  Ttnuifor^ 
Mie  Magea  kdime  md  <kemetkle ,  <«§§  naii  Usweibn  den  Ane^ 
eiknatgwgukg  deaeelben  well  eien^elehend,  Miveiien  aker  diekl 
▼efeekleeeen.  Ja  okliteiit  gefaadea  habe«  nnd  daaa  diteee  wleM 
gtnanale  VerkÜtaiee  die  Mdflichk^l  danntkan  f ckt ine,  dasa  eiffi 
SteiDUMnng  ane  der  FUfeigkei»,  velehe  im  Pmc  mmVanrig 
akgeaeiidert  würde,  ekenae  i^  die  Gallengleinkildniigen  der  «alhv 
nUain  ^rUgtn  könne,  md  wirde  diese  IHflichkeil  n»  ao  jraki^ 
acheinUAer,  vett  man  in  Terediiedenen  Kotkreaienten  ana  den  Free; 
TtnnihtfBwa.  dnrdiAiia  keine  Spur  Ten  Faecea  jgUdnden  kabe»  -^ 
Bair  Snüdevall  erimierte  an  einen  FtAt  der  Art,  weicker  Tat 
eiBlf^en  Jahren  in  der  Ptoazii  dea  RHru  6»a?anJierat  Yerkaai 
nnd  dar  GeaeUachaft  mitgetireUt  wnrde.  In  dienen  Falle.  nwAle 
Hr.  &  die  Okdnktien  and  fand  im  Ffee.  termifbnniB  einen  Bdte 
ven  der.  CIrtoe  einer  jp^eaeen  Erbte,  der  aar  Fikalmaterie  nnd 
UaboteatKn  tan  Ffianienlbeilen  betUnd.  Der  Blinddarm  va» 
alaik  ton  Faacet  rat|fedehnt  nnd  die  Verbiadnng  iwiacben  den« 
aalken  «nd  dem  Pvee.  Termifermia  bedentend.  Er  halle  tick  die 
Stehe  te  erklirl,  deta,  da  der  Blinddarm  manekmal  tm  Faeeae 
nnagadeknl  werden  tel,  te  td  elwaa  van  dcnaelken  in  den  Pne. 
varmtfermia  gtpHial  worden  nnd  datelbel  inrickgeblieben,  Dieeea 
Konkrement  kalte  kelnan  Kern»  Herr  Njma  nn  glanble,  die  6ageft- 
«nrt  Teil  Faecet  .im  Free,  rermiformlt  Urne  tick  ao  eeUiinn^  dnaa 
ileaige  FikalaMlerie  in  denselben  gelange,  nnd  daaelbsl  in  Felge 
oiner  Libmnng  in  den  Winden  anrüdigekalten  und  alhnikHg 
veikiftet  Wnrdew 

Merkwürdige  Getchwultl  am  Kopfe   einet  Kindet, 
dnrch  Operttion  entfernt. 

Am  2&  Sept.  tkdlte  Herr  Sanleta.en  dnen  ikm  rag»* 
oteDlen  Berickt  det  lir.  Bjdrk  in  Waldemararik  ike^  eine 
niganlkindicho  GeachwUltl,  welektf  dert^lbe  Tom  Ko^fe  einet  imat 
Tage  alten^Undee  entremle,  adt  Die  Gaecbwnlet  kette  ibreM 
Anagnngtpnnkt  ron  der  kleinen  Fontanelle ,  weleke  nigewdkniitk 
vdl  nnd  eftn  war,  und  iker  wdcke  aie  riiH  einer  demKek:  ktal* 
les,  aber  dratikh  begrenilen  Batia  kinlief.  Dem  AAteken  naek 
kalta   tie  die  meitte  Aekniickkeit  mit'  dner  DaimadiHttge^  war 


Unmih  m  Ai»o  inS  wk  ihrer  §^lfee«  gfaMMta  idbBMhdMtadit 
ginrwdMi.  fai  VakxäM^  Atr  Geichwvltl ,  bentiltf»  ftbii  dtrtfk- 
bM,  war  ih  EtmiMitdaaLg  dttlUdi  v#n  etew  «nteriMfeadUB 
FMitigkaifc  angMehwrilen.  Da  JMim  SyniplMn»  aiftas  Hiiuhfuciw 
farhaiitai  wiren,  lO  eiitaaUoai  liili  Htar  B.  dieaalb«  «bnadnittT 
ian,  veil  di*  Ufitiir  vegca  dar  bnitan  Baaia  nickt  oIum  Schwitz 
ligiMifc  angfaltgt  w«i<eii  kantta.  In  dar  danUieh  Tarliaadaaan 
Cbania  Bvbcbaa  dar  Croackwulal  mid  ikrifan  Bant  v«Ma  altt 
kraiafSmigar  Sinacteitt  g^amtcht,  «nd  ab  Harr  B.  alch  ibarungl 
kitt»,  daaa  aick  kaisa  HknanbataM  Tar  damHaaaar  bafand, 
aaknlU  ar  dia  ganaa  fiaackvidat  auf  aiainal  wag^  wakal  aia« 
alarka  kapUlara  Blutiuff  aataUnd,  wdcka,  itchdam  baaMbidi|r  kdta 
Kanpraat^n  atfgelagi  wardan  watan ,  naak  einar  Slitnda  atand» 
vanmff  dar  Varband  angalaft  wmrde.  Ala  düaar  am  drittanTaga 
abganammen  wwda,  iand  «an.  aina  «aina  Wiinda  aut  gaawidan« 
«bar  wnchanidaB  QvanilatftaBoii«  valAa  Mil  HMIantlaMi  belauft 
wnrden.  Daa  Kind  war  und  Uiab  rakig.  •-  SaHdaor  varaa 
4  MoMta  Taritriakan,  vikrand  valakea  dia  Hnttar  daa  Undaa 
iigUck  dia  Toriiandanan  Wlicbanngan  ttil  HdilaMtain  batafft 
kalta,  walaka  biaveilan  ainackriMipftant  wa  daa*  aia»  kkrafflii- 
aigkaK  abarbalb  dar  GaaekMbt  anaiakarU  aUd  dia  kiar  attg»^ 
^«nnia  Hant  abanfaiia  iwanunan&at,  apitar  abar  kai  dam  Naak^ 
laaaatt  dar  AaaaidnnBBg  #radar  katrarlrai.  Ab  Harr  B«  aainaa 
Baridll  niadarackriab,  war  db  Gaaakwabt  Mck  badaatand.  wid 
Baaa  afcb  wakl  aina- Ligatw  anwaadaai  %§.  fand  a&ak:^ar  aiiw 
badatlanda  Anaammhing  van  Fldaaigkait^  waleba  db  KapfkinI 
abaifcalb  dar  Eikraasans^n.  anadabnia.  Btb  Uaina  f  «nUndb  iai 
gbickwaii,  ohne  Zeickcn  ran  einem  Interaftitiom  nnd  balta  in 
beiden  Dnrckneaaem  etwa  4  bb  5  Zoll.  —  Herr  Santeaaon 
kitte  dieaen  Bericht  Herrn  A.  Retaina  mitgetkeili  und  katta 
dieaer  geineaert,  dast  der  Bescbreibong  nack  die  Geackwnlet  Tiala 
AehnticUait  nüt  einer  Spina  biüda  nnd  dem  Uebarbteibaal  einer 
Bnaepfbabcale  «i  kaben  ackeina.  .Harr  Santaeaon  gladbta  akar« 
tta^  Gaaakwnbit  aei-  ekia  eigene  Kyata  oder  daa,  wne  Gkalind  aiiian 
Waaaerb^ntai  nennt»  gewaaan,  waUte  jedack  nkktrlHka 
daiftbar  baaümmen,  indem  dar  Birrichfc  nickt  db  in  akae 
Btifnaia  nathwandigan  Anfaakliaaa  enlkaba.  -«»  Herr  fillio4 
faiaickartay  nleaMla  eine  aalcba  Gaaekwnlat  gaaaiien  an  baban  med 
aaUngTar,  daaa  man  gegan  ^  nnck  immar  baatakanda  Wund* 
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im  €iiit«iai  tftaik  aniMiMi  ayifh.  (Via  AairMite»^  im 
€Uk#it«M  ia  der  NIIm  dfi  CStUmet  nd  jotf  den  K«pf«  «iiiM 
kMini  k*lbjilMig«B£iAdM  dtille  4och  wiV  mIv  gmngi  teto  «id 
vakrMhetelinh  die  ftbdatoa  Fdgaft  kabeli.    RtC) 


Akademie  der  Mediziii  znn  Paris« 

Ueber  die  Syphilis  der  NengeboreBen  nnd  die  Ueber- 
tragbarkeit  derselben  urieckeii  Siugling  und  Amme. 

Heber  dieee»  CrefeMtaid  hiehHerr  Cvllerfer,  Ant  ift  der 
Lowtint)  eines  Vertrag,  den  irfr  mil  wenigen  AUünangen  hier 
viedsrgebeii  «rrilen.  „M,  fragt  er,  der  tJoterseMed  tviielien  fd* 
■irer  und  konetllnlkmeller  SfpbUie,  der  eich  beaendere  ii  des 
Breehetnmife»  und  der  Ari  «nd  Wetee  Cer  Uebertragmlg  bei  der 
trknfleB  SjfWi§  oder  «kr  Sjr^llle  Brnradieener  ee  devtllidi  ktwi 
tirai,  eben  e#  de«tli«b  und  enlithieden  tneh  bei  der  SfphHie  de» 
Netgeberenen  nnd  Sangliage?  Dteee  Frage,  dfe  nfthl  mir  ia 
paktiiclMr,  arosdem  aoeh  in  tbeoretleeher  Beübung  von  Wieh- 
tfgfcetl  iel,  4edarf  eCnee  genanen  Stttdliaiei  Hetr  Cvflerteff 
vwnidile  iteral  die  Angtben  der  wlehligen  Anteren  Uelerieck 
SMammenaalellcii«  Sehen  Xa heb  Catanene,  welcher  itt  Ja« 
fang»  de«  16«  Jalrhnnd^rU  achritb,'hai  die  8y)»MMe  der  Sittg^ 
Unge  heebaehleC;  leine  Worle  eind:  ^^VUKmm  phtft$  mfgmhiim 
Uuumm  MM  morho  k^feeUHj  phu^  mtifimi  mf$ei$99^itfhg% 
•im  die  UiAerstngiing  gehabt,  dees  Aaanieii  ton  Siugtingtn  an- 
geateeht  ^orde«  aeien  «nd  alle  folgenden  ScfariftsteHer,  behauptet 
Herr  C.  9  haben  ihm  nachgeechrlebea ,  ohne  auf  die  Hatar  der 
Syvptene  eine  Riekaieht  m  nehmen  nnd  ae  iet  die  Sjphflie  der 
Nevgebovenen  hl  den  Rif  groaaer  Kontagioeltit  gelangt.  Zwnr 
habe  Catanene  nicht  gerade  tv  der  Zeit  gelebt^  in  der  die  S^ 
phlUa  in  T«Her  Wnth  epideiniach  herraehte,  «her  doch  knra  dartnfi 
ria  die  Krankheit  nodi  eine  Anateckvngthraft  beaaae,  mtt  der 
iure  hentige  Kontagioattit  gar  nicht  mehr  fergllchen  werden  kann. 
Damala  geiriigte  die  geringele  Berflhrang,  eelbet  d*e  bloeae  4in«^ 
anmnMn wohnen  in  einem  nnd  demaeiben  Simnier,'nm  die  Kmal^ 
hefit  fon  einem  Menarben  anf  im  anderen  ta  tbierfragen,  nnd 
•B  iai  dOer  leicht  begreflUcb,  daa«  mi*^  dleae  Cehrnpaanmui^ 
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siHsck«B  Sivgliligr  und  Amami  Umth  lefcht  gMMiM  mmul^ 
Im  dem  Ht«fse  aber,  ■tiiil  Herr  C,  wie  ma«  aidi  ▼•«  4ieeer 
Bpoehe  der  Bpidfem»  iauaer  nuAir  md  mehr  enlCemt,  wkd  di« 
ADatecknngefähigkeift  auch  |feiiiieii|fter  md  der  Veliaiif  der  8f* 
philie  rohiger,  langumer  und  gehaltener.  Indeeaen  blieb  bie  auf 
Hanter  noch  eine  grotee  Verwirrung  hfneichtlich  der  Bedentauf 
nnd  der  Kentagioeitit  der  Terechiedenen  Eracheinnngen,  welche 
die  Sjphiiia  in  ihrem  langen  Verlanfe  darbietet;  iwar  halte  man 
achon  aeit  Fernel  -die  Symptome  in  primire  ttndeekundire  vn- 
terachieden,  aber  man  hatte  deren  Charaktere  nicht  genan  dei« 
nirt.  Eret  mit  John  Hunt  er  beginnt  die  neuere  Syphilodologie  $ 
aein  Werk  iet  gleicbaam  der  Kanon,  auf  welchen  unaere  neue 
Iiohr«  eich  etfttil  und  man  kenn  wohl  lagen,  data  uneh  Ricord 
fflenbiir  aeiae  Aneichten  ▼onHmnter  entlehnt  und.  dann  geiat^ 
ToU  weiter  anagearbeüet  hat,  Hnnler  neigte  durch  Sfp«tteent 
und  genaue  Krankei>beobaehtttag  auoreti  daaa  die  Syphilia  sieht 
ta  allan  ihren  Perioden  inalechend  kt,  und  daea  aie  nur  in  ihrer 
etalen  ManHeatation  durch  Ueberim|lung  ferlgepflenUvwerdea  kann. 
Ennt er  lehrte,  due  daeaelbe  ron  der  JSjrpUlJa  der  Kinder  ebenao 
gölte,  wie  Ton  der  SyphiUa  derJtrwucHaenoiu  Unter,  aelnen  Zeil- 
genoaien  fand  jedoch  Bunlor.mit.  dioaoft  eeinen  Bebanplungea 
wenig  AnkUng  und  namentlidi  aind  aie  UAeilhllkh  der  SyphiUi 
der  Keugeborenei^  ematUch  beetrittan  worden,  wie  die  ArbeitaB 
TOB  Fagn^r,  Doublet  upd  beeöndert  Bertiii  erweiaen.  Nnek 
dem  ktat  genannten  Autor  kenfe  ein  Kind  durch  die  Bruafc  eeiner 
Untier  oder  einer  Abmih,  die  an  SyphiUa  leidet,  oder  durch  uh 
reine  KA^ae  aypbiUtiajDh.  angeateckt  werden,  mdgen  die  Eeechei^ 
nnngen  primire  oder  konetÜulioAene  gcrweaen  eein«  Bieae  Debor- 
tregu&g  der  SypMlia,  aagt  Bertin,  Ul  ao  allgemein  erkanni,  ao 
finatimmig  lugegeben,  daei.ea'  dberftlaeig  wire,  noch  dardber  in 
pprechen,  wenn  nkhi  gerade  hier  noch  die  Aneichten  Hunte r'a 
un  bekimpfen  waren«  Um  den  geringen  Werth  der  Eiperfmente 
au  beweieen,  welche  Huater  «k  die  HaupUtitio  für  aeinie  An* 
eichten  aufgeatellt  hat,  bemerkt  er,  daaa  er  in  aeinem  Hoepitalo 
Oiehrmalc  reraucht  .hübe,  friadieA  Schankereiter  tu  impfen,  und 
4aaa  er  aowohl,  wie  Bru,  damit  eben  eo  wenig  Erfolg  gehöht 
hat,  wie  mit  Uoberimpfung  dea  Sekretee  ron  konititutiolMUen 
Syn^ttoMB*  Q«m  Sinfluaae  der  atmoephdriMhan  Lufl  aelweibt 
er  die  Sehwiehnng  der  Anatecknngefihigkeii.  de»  frtecken  Schna«« 
iimikm  mt^  und.nimeiitUdi  betraebtet  er  denUaytmii,  daa  dio 
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iMfadatkn  oidil  M  •iutü  gttfiAfaA  MtiiiclMii,  toiiianl 
Biir  auf  einen  kranken  gemechft  worflen,  und  daee  eie  nickt  ndl 
itrjenigen  Tilalen  Relbteg  oder  htdeilenden  Anfregfunf  geecheken 
iai,  welche  danaocenennien  nnreineA  Beiachlaf  kagleUel. 

Endlick  kemtekt  Bertin,  daee  ani  dem  Miealinfan  derlnalM- 
küoBwreranche  mit  de«  Sekxate  aekandiier  ejrpkUilif eher  Oeackirftn 
nnak  nickl  an  eckllceeeit  eei,  dfese.  dieeaa  Sekret,  anah  mit  den 
Uppen  ader  mit  dem  Mnade  w  j^enamen  KantakI  gekraeki,  keina 
ai^otUchen  feigen  kaben  verde.  Herr  Culierier  fikt  m^  daae 
Bar  »in  die  SypkiUe  der  Ne»gekerea«n  eebr  fana«  keabickM 
md  atadirty.a^r  e^  tadelt,  dnaa  er  eine  fewiaee  Unklarheit  in 
die  aaken  elvee  gaUekielett  Yaretellnngan .  iber  den  Untert ckiad 
dar  iiriaiiran  und  kanetitntianelUft  Sgrpkilia  iriedar  Unalngakeaekl 
kake.  Die  Sjphilia  der  Nen|rekercnen  nnd  SingUnge  habe  er  dnrahj- 
ana  Jiichi  kinreiekand  erMert  nnd  daasatke  gelte  rok  Lagnea«! 
walaker  rten  ealche  Anaiehtan  hat.  Von  den  neneren  Schitfk^ 
atellein  iai  ee  beiandera  CasenaTa,  der  dieee  Lakre  Tan  der 
Analecknagsfikigkeit  an.  erveieen  aieh  bemüht,  aUetn  aeine 
Theorie  wird  Jadnrch  iwaüelhaft,  daea  er  anseerdem  neben  de* 
frimiran  Schanker  aach  noch  die  aukieen  Tnberkeln  fnc  a»> 
aleckend  erklärt,  die  er  bald  fir  yrinir,  bald  Mr  konaekutir  a»* 
aiaht.  Harr  C.  erwähnt  nnr  noch  iwaier  Antoren,  die  die  Koa^ 
lagioeitat  dar  Sy^lia,  der  Nengeborenen  bakanplen,  näailiek  Ae 
Herren  Boncknt  nnd  Bamekaeanrt,  allein  er  achaint  anf  dia 
ikngnkan  dafeelben  aekr  wenig  Wertk  an  legen.  Sateer  Aneichl 
nach  kedarf  dar  Geganetand  noch  einer  aehr  genanan  Prifnn|f 
nd  er  hake  nicht  angeatanden,  dieae  Hiihe  an  ükamakoMB. 

„SeU  aieben  Jakren  an  der  Spitae  der  KUnik  der  SingUngi 
«nd  WdciUierinnen  in  der  Lonreine  atakend,  darfte  idi,  aagta 
Herr  Cnllerier,  eine  ao  günatige  Gelegenkeit  nickt  Tarfibefw 
gehen  laeeen,  nm  die  hier,  angeregte  Frage  genanar  in  atndiian. 
Ich  hake  auek  dieeeai  Stadinaa,  wie  dem  kineicktliek  mehrerer 
nnderer  Pnnkte  der  Sjpkilia  aut  der  rollatändigeten  Unkefange»- 
keit  bingageken  nnd  nick  bemfikt,  Tan  den  empfangenen  Lekren 
walietindig  akaneehen  nnd  nnr  die  nngetribte  Wakrkeit  in'eAmn 
an  faaaeo.  Mick. trieb  daan  nickt  btoa  dna  Intereeee  fflr  dIa  Wk^ 
^aenachaft,  aondem  anck  die  l^kt  der  IbnachenUabe.  kb  katfa 
närnÜak  aft  geeeken,  daee  die  Verwaknng  anackeinand  geannAa, 
nkar  tan  ajyhiliyaeken  Mnltem  gekoiane  ttinder  geannden 
♦beegekan    wallte^  nai  Leiitefe   nicht  einer 
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1^  tind  koMM  BMI  Af  t^pmm  HüMr  entwwitr  am 
Oilnü  odtr  vif  tn  KnnUirit  alchi  sdbtr  lüigeB  «4«  vartn  sie 
vMMcbl  im  WodicnbelU  gMtorbvB,  so  ftoyaii  ihre^  Kinder  ««A 
meittons  1«  Granfa^  wM  iknen  dto  ndliiifi  Nahnmg  fehlte,  to*- 
itUKk  itm  ••genennit  Pifp^  o'*'^  kioftliclM  Ertiikrea  in  fiotpi- 
tfl««,  wo  Title  Kiiidfr  lidi  bi^adev^  nur  tekr  schwer  mmi  nm- 
fvlIkoDimeB  durchttfilinui  bt.  fo  der  Tliai  isl  eiM  Mdmdil»- 
aehve  4er  Verriltang  eeinr  achtbar,  veü  ele  aaf  «iae  allgeawik 
«aleBomaieae  Aaeiclit  eich  Jlitit$  weftii  eieh^  Bm  eber  aeigi,  tee 
üaee  Mieicht  eelber  eine  ieriga  iet,  ao  maee  aie  mit  aller  Krelt 
haUmpft  werden«  Die  witeeBechaftUdia  Arganentation  reiebt 
4aia  allüa  afchi  aaä;  ee  hedarfU  der  poeltiven  Beweiee  mni  ick 
Mba  aiieh  in  den  Staad^^eeeiit,  die  nnler  neiaan  Aagea  varg»- 
kenHDenen  Fiile  ni  aaaraiela  and  m  ardnen.  Die  ereCe  Kategarie 
hagreift  Mnf  FilieTan  eyphittliachan  Franeo,  dfatn  Kiader  geand 
geUiebeo.  Von  4ieaen  Ammea  litt  eino  an  nichliidiein  S^ 
aehmene,  Aiopecie,  sjrphiUtiecher  BoAeola  «nd  eekaadiraa  6o^ 
aekwüveii  4er  Mandeln,  katie  aber  gesunde  Stiite,  Dia  aweita 
dfH  an  aiakteen  Taberkeln  an  der  Val?a  and  dem  Aachen}  aaf 
4er  latecfoa  Haal  halte  eie  nickte^  die  Briete  waren  anck  gar 
aand.  iNa  4ritta  Fraii  litt  an  einer  eekr  hedeatenden  Soaeeh 
«nf  deni  ganien  Kdrper  nnd  aaf  den  Brieten  kii  zam  Hofe  der 
ArneCwaiaan^  angielch  kalte  aie  jnakdae  Taberkeld  an  dea  CSanir 
talien,  eben  loleke  an  den  Hnndwinkahu:  Die  fierle  Ikaa  Jiatto 
nn  Tcrachiedeiien  Gegenden  einen  aypkilitAaehen  Liehen  aad  cn 
dar  Baals  der  Bnnlwarae  ein  gaechwirifea,  uakGeee  Taberhei, 
welckea  den  grOeeten  Tbell  dea  Helee  eianakai.  Bei  dar  finflan 
finn  war  dato  Angieeichi,  der  Bauch  and  die  Beaet  mÜ  Bkthjrai- 
faelcln  bedeekti  aach  die  beiden  Brfiata^  neigten  aekhe  and  an 
4ea  Bmetwanea  warea  aie  geacbwärlg  and  durch  daa  Sengen 
.dea  Kindca  inwier  ueiir  «i%arieeen  worden.'^ 

,,In  aweien  4ieier  Eille  datiete  die  Syphilia  dar  Matter  echen 
ana  aebr  Mhar  Zeit;  eie  hatte  die  Krankkeft  achon  mr  Zeit  der 
•fichwangereohaft,  ee  daae  man  mSgUcher  Weiae  einwecfai  könata, 
«a  aei  nichta  Beeeaderee,  daee  daa  Kind,  wdcbea  ecken  wikrend 
4ee  Iniranterialebena  der  afpbtiiyeckan  Iniekttoa  aaegeectal  ga^ 
waain  war,  nicht  fiUg,  van  einer  nenen  Infektion  keimgeanckl 
Mwardeib  Dieeea  würde  aUerdiaga  den  Ideen  Kiceord^e  enlaptw- 
«hen,  watfeker  annianit,  daae  eine  veckandene  oder  Tackenden 
konalibatielicHe  arfkliilbcka  Behaftnng  aina  jnrMe 
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«rfktfMÜM  BuU  Bi  #iid*  OiitM  auck  KmchM  ab  tih  Resal^ 
lal  dti  «fttHUBditlieii  SbMtonto  feüaft,  4ia  man  ia  nrattltr 
lall  SypIiiliiaUon  ada»,  wit  Caatelna«  wiU,  typhililii^ 
•cka  SalvratiaJi  ga&ami  hat.  Aber  abgaatben  «Utod,  iu^ 
Mnt  Aaaiclitf  A  sack  nitbt  farck  ganigtoda  Thataackaa  «U  iMh- 
hiMwiB  ricklig  aackgaviaaM  aM,  iil  mhl  aichi  im  kaivaltal^ 
dbaa  aina  dagamaasa  ate  aUch  farkaadane  aekandira  SypUlia 
kUaaawtgw  aia»  leiia  AaaiaakMg  Tan  afMo^  friaiireB  SyviptanMi 
aaakiiuhcl, .  «ad  data  fdgiicb  aiü  an  angatrbtor  Sj^ktlii  leide»* 
4m  Kind  dar  ^aitaakang  niekl  eDtgaboi  wefda,  wann  daa  vffhLm 
IMaAa  Uakel  M  ainar  Siagoideii  /tiriMick  eki  Aliartragkaraa 
iak  SMii  mak  kiakl  iigliak  bei  Enrackeatten,  dia  «arlUeh  nack 
av  aakMdinMr  adar  fteHüNr  Sjrpkilia  Mdea,  friaeha  Sckaakar 
duck  iiava  Anataekiuig  «itetakeirl  GaUngl  aüakk  dia  fcOiiatUcka 
IMeriapfnag  ndi  fviscbeai  Sakankaiataffa  bei  ainam  an  kanaUlar 
ÜanaHar  fiTHnlM  laidenden  Maneakan?  Wena  dieea»  aber  mH 
«ifUiek  anaiacfcendba  Sckankani  aick  aa  Terkili')  waraai  aoUla 
daa  Jiieka  aMk  mit  das  konetitatianaUan  Symplamea  der  Fall 
aain,  denam  aum  akia  keioadan  iMid .  gaataigerfa  Yiraleni  «nr 
aakraibbf 

Kan  «ir  diaear  aalaUfc  asgefkbrta  Skiimif  am  CkuMlat 
8»«af.  Fdk  gaaiaakft  vardaa»  ca  kamn  iak  drat  dagagam  anfaul» 
lan,  in  denen  die  Infektion  bei  den  Mättera,  naekdam  eia  aii 
tan  jadar  angabaranaa  Sypbilia  freiae  Klad  gebafen  batlM^  nack 
dar  EnfbindMig  aMtgefmiden  bat,  «nd  va  dock  vikrend  der 
Dnnar  dar  BakandUng  dar  Siagendeir»  nimbek  vlbaaiid 
Zait  ym  3  bie  4  MoMtan,  niekl  dia  garingele  Manifaaliir 
Hau  dar  Kaankkelt  bekn  Simglinga  beabachtel  wnrde ,  mnd  yg$ 
alaa  dbaar  dem  «nmillalbaten  anateekenden  Kontakte  anlgaogam 
war*  Man  ktania  fraUtek  nock  annekmen,  data  die  Hilck  einar 
aakkan  ajrpkiHtiKken  Frau  die  SjpUlii  am  ibaatragaa  im  Slamda 
ati,  mnd  daaa  dieaa  Krmnkhait  ackon  eritarbin  bei  deoi.  Siuglinga 
aiek.  airf  iibia  Walte  arnteem  werde«  Dagegen  kabe  tcfc  nnr  am 
nmlerotU%  daaa  die  Infeklion  emea  Kindet  bWa  mitlelat  der  Mikk 
almar  an  SjykiUa  leldamdan  Frnm  palk  erat  bim^ieaam  wardeo^  aMMl^ 
toata  dar  Bekampimag  mabrerar  Amtaaen,  welaba  lediglicb  Vl^b^b 
mnakgatprackam  babam.^^ 

Krater  FalL  Faam  &emr,  27  Jabre  edt«  kam  am  24.Ja^ 
Mar  i8M  ki  die  Iiammna.  Sm  tet  aeifc  Oktakar  1848^  naekdam 
aiar  ma«  aijmm  Maivia  gaaakmrtagart  wardeA,  dar  »ma  Salt  aeln» 
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Veriidraifcniif  ttiiftii  ▼0r«iterfteB  Bih»  gihtbl  bal,  krfaUU  ge^ 
vtMir.    Sie  behinptet,  UmtU  m  Hw«!  Cknitalieii  aichtf  Emwk^ 
hafttf  gehabt  lo  habeo;  enl  gegen  Ende  Ihrer  Schwiigcachaft 
habe  eie  bei'm  Urinlaeteii  Schmenen  enpfaidaii  mid  einen  leicfc 
liehen,  pnntlenten   webten  Flnse  an  aieh  bemerkl.    Aktie  im 
Sospital  betrat,  halte  eie  eine.  Ri^lhnag  dee  gauen  Rachen«,  mmt- 
hftee  Tuberkeln   anf  den  beiden  Handeln,  reeentvtlM  Fleake  mT 
dem  Banehe  iind  der  Bmet,   Alapeeie,   die,  ihrer  Aneragt  nnf|^ 
bald  nadi  der  Zeit  ihrer  Entbindung  4»egonnen  haue,   UU  hM«^ 
atante  KepÜMhaiecaen  und  eine  eehr  dcnlUAe  Anachwellnng  dnr 
Haledriten.    Sie  behanplef ,   dieee  Krankheit  van  efaiem  fremdan 
Kinde  bekanNnen  an  haben,  irelehee  eie  vibrand  der  Honnle  Hn* 
irember  nnd  Desember  1849   an  die  Bmet  genoanan  halta.    Sia 
habe  aber  hi  denelben  Zeit  auch  ihr  eigenaa  Kind  geeingt,  «nd 
dieaef  Kind,   welchea  eie  iaunir  bmI  aleh  hemm  g^ragen,   mU 
dae  rar  Zeit  der  Anfnahme  der  Fran  noch  die  Bmel  halte,  iat 
Itfe  krank  geweaen,  eondern  belnd  eich  eahr  wohL    Dia  Vran 
vnrde  mit  dem  Tän  Siriaten'echen  Li^ne^  nnd  dann  mit  PiUan 
enm  gelbem  JodipeckeUher  behandelt.    Am  19.  lUi«  var  die  ttm 
ToUkemmen  geheilt  und  hatte  nnr  noch  etvae  AnechveHnng  dea 
liaftterhalaea  tmrtickbehalten,   aber  ihr  Kind  Iat  groae  nnd  etark 
nnd  lal  wihrend  dea  Anfenthaltea  der  Vnm  Im  Hoirilalo  niamala 
krank  geereeen.' 

Zweiter  FalL  Rraa Oaliite  wurde  em  86.  Se|iteaAer  iS59 
In  die  Lo««ino  eufgenonimen;  eie  war  22  lahre  «id  ftr  Kind 
K  Monate  elb  Sie  hat  aln  lymphatiKh^eanguhriechae  Tempera* 
mant,  eine  aiemllch  krlMge  Konetitution,  iet  in  der  Pcoflni  ge* 
boren  und  in  ihrem  18ten  Jahre  nuch  Paria  gekommen.  Seit  Ih- 
fem  15ten  Jahre  war  eie  regelmieeig  menetrairt)  nachdem  eie 
tehwanger  geworden,  beham  eie  im  letiten  Monete  der  Schwann 
geraehaft  elwae  #eiaeen  Fluee  und  wurde  am  15.  Mai  1650  von 
einem  kräftigen  und  geaunden  Knaben  entbunden.  Sie  blieb  dar> 
auf  In  der  Matemltd  ala  Amme  wihrend  6  Wochen  nadi  ihrer 
Bntbindung  und  dann  lebte  aie  Ten  Neilem  mit  dem  Vater  Ihtae 
Xindea  xueammen.  Etwa  3  Wochen,  nachdem  eie  dk  HatemUi 
terlaeaen  halle,  bemcfkte  eie  einen  Aueflnee  und  ein  ilemiich 
lebhaftee  Jucken  an  der  Vulva,  dann  3  Wochen  apiOer  awnl  rotha 
Puat'eln  an  der  Vulra.  Seitdem  ItU  aie  an  Kopfaefamen  und  hatte 
nMge  angeachwoReHO  IMaen  am  Habe;  aie  hatte  Immer  Ihr 
Cind  geeiufl,  daa  doch  nicht  Im  €erinfatea  ^ecteanhlo.    Ste  he« 
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iUlttto,  4ai8  iti  Man,  mU  vekbam  lie  xttsadimeiilebte ,  väh«* 
mii  ibref  AbiTMMiiMU  eintii  Sdiaiikw  mi  Tripper  bekomanB 
Wbe,  v«fen  denen  er  immer  io  daeJSApiUl  da  Midi  gegangen 
«nr;  da  akir  billi  rar  ihrem  BintiiUe  in  die  Lonrdne  keinerlei 
Bflandinnf  ealalutn.  In  dietem  HaepiUle  bemerkte  man  an  der 
Vfwi  mnk^ae  Taberheln  an  der  Vnlra,  ivet  Geachvilre,  die  Sclian* 
imr  mi  aeia  ackianen,  auf  dem  Wege  der  Vemarbnng,  und  awei 
«•dere  Gaadiwira  mtl  graoem  firunde,  die  aebr  gresa,  aber  nidit 
achnuniMfl  varen,  in  den  Afterfalteh;  dabei  AnsdiireUnng  der 
OnladiiMn  und  Labltndrfinen,  Rötba  und  Treckenheifc  dea  Haltea. 
Per  Sinfling  lat  kräftig,  feiet  nnd  befindet  akh  wobl;  dr  hat 
dnrchana  keine  Spnr  Ten  SyphUia^  -^  Am  5.  Oktober  entdeckt 
man  «n  der  Ftfan  eine  UlxeratiM  dea  Mnlterhalaea  und  man  kau- 
larialrk  aia  mit  HWeneUin.  IMe  Frau  eifailt  jetit  den  ran  Swia- 
taa'acben  Ufuar»  Am  8.  Oktober  wird  er,  weil  er  Hagenaebmen 
mnchl,  dnreh  JadqneekaiiborpiUen  araatit.  Dia  mnkdaen  Tuber» 
k#tai  m  der  Vulva  dnd  faat  gana  Torachwunden ,  die  Sdianker 
femarbi,  der  Hala  roth,  abar  ohae  Ulxeration  oder  muk5ae  Tm* 
karkain.  Am  15.  Oktober  iat  der  Mutterhab  oberflichKch  ulxe* 
airt  nnd  atwaa  gaackwollen;  die  mnkösen  Tuberkeln  an  der  Vulra 
M»  noah  wenig  Torhanden.  Am  19;  Oktober  iat '  auf  der  linken 
Mandel  eino  gorioge  Uberatioa  xm  bemerken^  kon,  es  aeigen 
dcb  alle  Zeichen  einer  Tollatindigen,  jedoch  auf  dem  Wege  der 
■oilnag  befindlichen  S]rpbiUa.  Daa  Kind  aber  iat  immer  geannd 
fohMobon. 

Im  dritten  Falle  war  ea  eine  24  Jahre  alte  Wiacherin, 
valche  in  ihrer  Ehe  4  Kinder  gehabt  hat,  Ton  denen  daa  erete 
w  Krämpfen  geatorben,  die  anderen  drei  aber  gesund  geweaan 
ated»  Daa  jdngate  Kind,  das  mit  im  Hospitale  war,  war  6  Mo- 
liato  alt  nnd  xaigte  bei  der  anlmerkaanuten  Unteranchung  keine 
§§m  Ton  Syphflia.'  Dia  Frau  aelber  epihlt,  dass  sie  einen  Mo- 
Mt  lang  ein  fremdea,  sehr  schwichliches  Kind  an  der  Brust  ge- 
knbt  habo,  welchea  jedodi  weder  iusaerlieh,  noch  im  Mundo  ir- 
gand  krank  geweaan.  Diesem  Kinde  achiebt  die  Frau  ihre  Kranke 
hmt  an,  wogen  der  sla  daa  Hospital  betrat.  Dia  Krankheit  be- 
stand in  dnem  indurhrton  Schanker  an  der  Spitze  der  linken 
Sehtadippe,  in  Loidondrieenanschwellung,  miiköaen  Tuberkeln  an 
Mf  Vulva  nnd  am  Aller,  sTphUitische  Roseola  auf  dem  Kdrper, 
•inom  kleinen  mukdaen  Tnberkel  im  Mundwinkel  and  Alopedo 
natt  angeaehwoUenen  HaladrOaen.  Dia  Sirphiba  war  abo  nicht  an 
xznr.  laaa.  29 
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^tweifehi ;  4ie  Fri«  beliaupUte  aber  tf eif  nmi  tat,  4%m  ri«  Am 
Krankheil  ron  Atta  (remdeB  Sivglinge  befcvMMa ,  «ad  4aM  «I» 
vakrend  dieser  ihrer  Kriakheit  ttindtfilait  26  Mit  «R  ibran 
Bbvmattiie  Umgang  geh«bt,  wekher,  geiia«  Mianoab«,  if  dw— 
geiund  war,  aber  lättgoet,  bnI  ibr  ««th  nur  all  elnigta  IM  M 
Ibnii  gehabt  ««  haben ,  wihrand  aie  krank  i^ar.  Br  aagt  artim 
Fr«a  im  Gegenfheil«  in's  €eaic1il,  daat  dar  frMada  SMigliaf  mm 
ain  Vonrand  aei,  and  daia  sie  van  ein««  Midcrui  Ihwe  «ag«* 
atacki  worden.  Genug,  die  Frau  Ist  aypbflitiicb ,  ist  e«  MhMS 
adt  2  Monatitn  gewesen,  wird  einer  Mtrfcminlknr  nntatwiMf«» 
ttäd  ferlässt,  ToHkommen  gebellt,  das  HaapiUl  nach  stwn  drat 
Haiialan.    Ibr  Kind  war  und  btteb  tdlkammMi  geamd. 

Der  Tierte  Fall  betraf  die  Fk-a«  eitt«a  Sohlfera  ata  dar 
lUbe  Toa  Paris,  die,  Immer  i^esond  imd  kriaig.,  «ft  Faldbat 
Stab  beacbifligbe;  ibrer  Anasage  nach  bal  ile  die  Sjfbilia,  w*- 
gen  der  ale  in'a  Kospital  kam,  von  einem  StngUnge  bekommaa^ 
der  ibr  Toa  Paiia  ^  lugescbiekt  wwdea ,  aad  den  aia  6  Wocbea 
gesaugt  iMbe.  Sil  batto  frische,  obwflldblicfaa  Schanker  «a  der 
VqItb,  fan  deaeo  einige  achom  Teraarbt  waren,  aageachweMeae 
Driaen  ia  der  Lciate,  aa  der  recbtea  Braatwatse  eia  inaUaei 
fnberkel  mü  harter  Baaia  und  einea  aypbllltiadieA  Papelaaae^ 
achlag.  Ihr  eigeneii  Kind,  daa  10  Mahlte  alt  war,  «nd  welehea 
ate  mitgeliradit  hatte ,  war  won  Ibr  fortwibMad  geäugt  wordea 
aad  darcbaaa  frei  von  jeder  Sjpor  van  Sfpbilia.  Raiii  mebrerea 
Wochen  Terliess  sie,  grösstentheils  geheilt,  das  Hospital,  4aaKiad 
blieb  immer  gesund* 

Ver  föafte  Fall  betraf  dna  22  Idire  aha  Nibertn,  die 
blond  war  aad  etwaa  schwicfaiieb  aaasah.  tte  hetio  bei  Ihsar 
Aufnahme  kleine  Pttalela  mit  breiter  Basis  aaf  dem  gsaiean  Kfr» 
per  and  beseadera  anf  dem  Aaitlitae  aad  anf  Braat  aad  Baadi^ 
die  Broatwanen  waren  tob  kleinen,  eberflKcUiciien  <reeobwtieai 
angeben,  ihrer  Angabe  aacb  war  aie  wibreard  Ihrer  gaaaea 
fichwentgersobaft  gesund  «nd  ihre  Krankbeit  sei  erat  aSuen  Moaal 
ak.  Fortwährend  aiugte  sie  ibr  Kind,  ias  «Mb  alcbl  die  ge* 
ringste  Spar  Toa  Syphilis  zeigte,  ebgleieb  die  BraalMnaa,  aa 
deaea  ea  aog,  geacbwürig  waraa.  Bie  Fran  warde  gebeift,  aaeb-> 
dam  aie  aaerst  ran  Swieten'aeben  Lifaor  aad  dann  Jed^aeeMI- 
berpillan  bekoHMnen  balU;  ihr  Kind  war  aacb  apiterbia  imanr 
gesnad  geblieben. 

Bia  awaita  Kategarle  begreift  10  utile,  ia  deaea  4ia  aBa^ 
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fflidfA  Hillit  t^ßmi  gtblifbea  »iad,  obw«U  iit  SingUngt  tj* 
philitiseh  waren.  In  4  Ton  diefen  FlUtn  hatUn  4ia  Kinder  «im- 
•ar  «•dtfTfi  Symptopen  allgeaaaiier  SypbiHa  auch  aiakaie  Tnber- 
kein  an  dan  Xiipfta«  ntd  einea  doon  aogar  aolche  anoh  auf  dar 
Zvnga  nnd  ain  an4ai^  xiiglaich  eine  chronipdüe  Caryia  mit  aahr 
faftcÜfaher  SMvelliHi.  Dia  Singenden  katUn  ench.  nidii  die  ge- 
lingalf  fixkariatiein  ader  K&llia  an  ibren  Brüaten  bekommen.  In 
^aaen  4  FjUen  waren  «a  die  eigenen  Mniter,  w.eUhe  ihre  Kia* 
4ar  ainglen.  Im  erelaa  F«lle  war  die  Mutter  4iie  afpbnUtiacb  ga^ 
Wiaen  uod  bat  iam  Kinde  brach  die  Krankheit  erat  kanror,  ab 
#a  8  ih^ntß  att  W4r.  kn  zweiten  Falle  war  die  Molter  vibrend 
<dar  £fikw«ng«radMft  nnd  iu  Sftngena  anth  gafla  geeond,  aber 
diel  Jakre  Teirhtr  ayfkiUtiaek  gewaaen;  an  ibram  Kind«  brach 
ii0  Kri*khait  kenor^  ala  ea  drai  Waaben  alt  war.  Im  dritten 
FnUa  wmr  dia  Untier  anah  3  Jahne  tot  der  Schwangeraobaft  vf' 
iMUtiaah  «frvaaen,  hatte  aber  nach  ^en  Heilung  keine  Spnr 
«jfkllia  makr  giMii;  beim  Kinda  kaich  die  Krankheit  henrer, 
iJa  aa  8^  Manata  4lt  war.  Im  riarten  Falle  war  die  Mnttar,  wie 
iia  angib,  nie  ajpUUtiaab  geweaan,  abar  «noh  ihr  Mann  habe 
aia  SjtUik  gehabt^  an  ihrem  Kinde  brach  die  STphttia  herror« 
da  ••  etwa  «  kU  T  Meouta  aU  ww. 

Anah.die  drei  felgendan  Filla  alnd  der  Erwahanngr  verlh« 
Eine  gani  geannde  Frau,  die  nie  krank  geweaea,  kam  rar  17 
Manitan  mit  atnem  todten  Kinda  nieder,  welohaa  achan  lange  ab- 
gaatorbeo  an  aain  «cbian.  .Sie  wnrda  aum  iw.eiitafi  Male  achwaa* 
gar  nnd  gebar  ein  geanndaa  und  kraffigea  Kind,  wekbea  anfing- 
liah  kiaatUih  gefüttert  und  dann  einer  Amme  ilbergeban  wurde» 
Bai  dieaer  wncde  aa  aber  alaad  und  ackwichlicb«  bekam  Affektio* 
IM«  daa  Mandea  «ad  Erythem  swiacben  den  Hinterbaeken.  Ea 
wiania  der  Amme  fiiirtgeaomman  nad  ran  dar  eigenen  Mutter  ge- 
ningt,  dk  iiaeh  Mihh  hatte.  Einen  Monat  daranf  betrat  dia 
Fra«  mit  4«m  Kiada  daa  Haapital  und  aa  neigte  eich,  daaa  lata* 
tnna  vallkamman  ayphilitiach  war.  lUe  Mutter  fuhr  fort,  daa 
Kiad  «t  Bingen,  okae  im  Geringüten  von  Sypbilla  behaftet  an 
meinen.  Daa  Kind  wurde  eiaer  apeiiftaehen  Kur  nnlerworfon  «nd 
gahailt.—  Im  iweiten  FaUe  war  dieMuSttar  gana  geannd  «nd 
«mek  dar  Vntai  arii  ola  aiiphUiUack  giawaaen  aein.  Dna  Kind  aber 
mm  ajrphllillaah  nad  awar  braeh  dia  Krankheit  kerf  or,  ala  ea  4^/« 
Miaaata  äi  war.  Eiae  Wirtarin ,  dar  daa  Kind  anrertrant  gewa* 
Mi»  anU  mt^Syphilia  grtillaa  aad  A%$  Ki«d.angeet«ck&  habaai 

29* 


453 

dH»  Mutter  tia^t   Itt  Kini^  wihreBi  4er  piBSMi  Dner  im  Be^ 

hendl«ii|^  «nd  blieb  getvnd.  - 

,,Alle  die  hier  cnililten  Fille,  sagt  Hr.  Gollerier,  di« 
tebr  geD««  beobachtet  «nd  während  «iier  afcaÜch  langMi  Zeft 
aehr  anlberkaam  verfolgt  irordeo  aiad,  be#ebcft  aehr  peraat«* 
riach  die  Uiritbertragbarkeit  der  aekvndlren  Synptoaia  swiadmi 
Säaglingaa  «od  Siagenden.  Fftr  eine  Frage  ton  aoMier  Bedmi« 
tnng  iat  dieaa  Zahl  Ton  Fillea  Tielleicht  nach  gerlag,  aber  ihra 
Wiehtigkeit  liegt  darin,  daea  Tiela  Antarea,  walch«  die  Frage 
•benfalla  apeiiell  behandelt  haben,  aaf  eiaa  eben  aolcha  ZaM  aick 
aMtsfB.  Ich  bitte  die  Fraandlicbkeit  tob  Kollegen  and  kUaia^a» 
Aaalatenten  in  Anaprach  nehmen  and  die  tob  ihnaa  geaaanaalta» 
Fille  in  eine  aehr  groase  Zahl  aasamaieBfaaien  kdnaeB,  aber  iA 
habe  nnr  diejenigen  geben  wollen,  die  ich  aalber  erlebt  habe, 
and  fnr  die  ich  «e  Tolle  VerantwartlichkeÜ  ibernehawa  kaa». 
Indeeaen  gibt  ea  gewiaaeData,  die  ich  jedenfaUe  minheilen  araa«, 
da  aie  darch  tdie  Art  and  Weiaa,  wie  aie  geaanunalt  worden  ahad, 
eine  beaondere  Wichtigkeit  erlangen.  So  hat  Noaat,  der  bei'fli 
Anmenbareaa  der  HoapitalTerwaltang  aageatallt  geweaen  iat,  aa 
4000  SingKnge  an  eich  Torflbergehen  aehen,  tob  denen  Tialt 
deutlich  sTphilltiech  waren,  ohne  daaa  die  Mütter,  Ton  denen  aia 
geaflagt  worden,  im  Geringaten  Ton  dar  Krankheit  haimgeaucht 
SU  aeln  achienen. 

Auch  Natalla  Guillot  hat,  aeitdem  er  aal  Findelhaaaa 
angeatellt  iat,  achon  in  einer  groeaen  ZeU  tob  Fillen  die  toU« 
atindigate  Immanitit  zwiachen  sypbllitiachen  Kindern  and  geaan» 
den  Ammen  beobachtet.  Lieat  nMn  Beftin,  Gilbert  aad  nah* 
rere  andere  Aatoren ,  welche  die  Anatecknngafihigkeif  dar  aekaa* 
diren  Syphilia  behaupten,  ao  wird  man  finden,  daaa  aie  aatar 
den  Fillen,  die  aie  sam  Beweiae  ffir  eich  anführen,  aach  immor 
noch  einige  haben,  bei  denen  die  Immanitit  swiadian  Amme  «ad 
Kind  sich  deatlich  dartbut.  Die  anderen  Fille,  die  ab  beatiBMB<> 
tere  Beweiae  dienen  aollen,  laaaen,  wenn  man  aio  genauer  as«^ 
aiebt,  auch  i^weifel  genug  übrig.  So  s.  B.  berichtet  Berti n^ 
dase  in  einem  Falle,  welchen  er  lang  and  breit  eraihlt,  am  a« 
beweieen,  daea  ein  Kind  aeine  Amme  anateeken  kann,  ea  dar 
Speichel  gewesen  aei,  wodurch  die  Anateckung  bewirkt  wotda», 
daa  Kind  nichta  an  den  Lippen,  im  Munde  oder  am  Halaa  go^ 
habt  habe;  indeaaen  ergibt  aich,  daaa  dieaea  Kind  hdchat  wahr- 
•eheinlich  Schanker  gehabt  habe,  weleher  durdi  aina  VenraB*u^ 


453 

«•  M  SyvhilU  IM,  «b^rtrageii  troriea;  M^ln,  ik  dio  Hiitltr, 
üe  im  Kind  fiofte,  tpiter  kenstitationelle  Symptome  bekam 
«■d  dat  Kiid  ebtufftlb  Mkht  darbot,  so  hat  man  ohne  Weiterea 
«•feBommeft,  daaa  die  kanatitnlioBtUe  Sjphilia  aieh  fibertragen 
Wbe,  «ad  man  rergaaa  oderfiberaah  die  Terangegangenen  Schan- 
ker dee  Kindea;  maa  Tergaw  ferner,  an  nnteranchen ,  ob  nicht 
Bvr  Zeil,  ale  daa  Kind  den  Schanker  hatte,  die  Matter  irgend 
•ise  iKkeriatleB  eder  eine  wände  Stelle  an  der  Bniatvarxe  ge* 
habt  hat,  durch  welche  daa  Gift  in  ihren  Organlamua  cingefflhrt 
worden  aein  kennte.  Uad  dieaen  Fall,  der  in  aeinen  wiehtigaten 
Psttkten  BBgenan  iai,  will  Bertin  geradein  ale  einen  Bewela 
asr  Geltang  bringen,  der  im  Stande  aal,  daa  ganie  Hanter'- 
neiie  Lehrgebiade  Ton  der  SyphiHa  amiaatünen.  Pieae  Lehre 
ahar  hat  aich  nicht  nar  iiimer  mehr  hegründet,  aondem  aich  auch 
dadurch  enreitert,  daaa  daa,  waa  bei  Hunt  er  nor  im  Keime 
▼•rhanden  war^  ann  faat  ?ellatftndig  rar  Reife  gebracht  worden 
iat.  £a  iat  in  der  That  iberraachend,  daaa  trota  deaaon  in  neae»* 
aler  Zeit  dieaelben  Binwttrfe  wieder  erhoben  worden  aind,  and 
dieaelben  Thataachen  in  ihrer  Unteratttsang  aich  wieder  geltend 
gamacht  habea.  Ea  bedarf  einea  neaen  Kampfea  gegen  dieaelben, 
«ttd  wenn  ich  dieaen  Kampf  aufnehme,  ao  iat  ca  bloa  dito  Gewalt 
der  Wahrheit,  die  mich  daia  treibt.'' 

„Maa  hat  Fälle  Torgebracht,  in  welchen  mit  Beatimmtheit 
die  Aaateckaag  der  Kinder  durch  die  Ammen,  oder  der  Ammen 
darch  die  Kinder  hehaiq^tet  worden  Iat,  und  wo  ich  dennoch, 
wenn  Ich  auch  daa  Gegentheil  nicht  nlichweiaen  konnte,  keine 
poailifen  Beweiae  fflr  die  Anateckung  rorfand.  Etnea  Tagea  wurde 
Ich  in  der  Lourciae  angegangen,  einer  Frau  ein  Atteat  auaxnatel- 
laa,  die  Abende  Torher  aufgenommen  worden  war,  und  welche 
hehauptele,  Ton  einem  Säuglinge  angeateckt  worden  xu  aein.  Sie 
wollte  auf  Grund  dieaea  Atteatea  eine  Entachidigungaklage  gegen 
die  Aageh§rigen  dea  Sauglingea  einreichen.  Ich  nntereuchte  ^ie 
Freu  and  fand  den  Hof  um  beide  Bruatwanen  mit  •konfluirenden 
makdeea  Tuberkeln  bedeckt.  Auf  mein  Befragen,  woher  daa 
Hebel  gekoBunen  aei,  gab  die  Fraa  aa,  daaa  aie  14  Tage  lang 
einem  fremden  Kiade,  welchea  Iniwiachen  in  Folge  roa^Tphilia 
geatorbea  aei,  die  Bruet  gegeben  hätte.  Ich  begnügte  mich  am 
eraten  Tage  aaacheinead  mit  dieaer  Antwort.  Am  Tage  darauf 
fragte  ich  die  Frau  Ten  Neuem  aua;  ich  erhielt  dieaelbe  Aatwert 
Sie  hatte ^  Ma  aie  angab,   nichka  weiter  an  ihrem  K^er$  ale 
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wt»  T«riitinlii«t  miA  rariidiwte^  4«M  lüt  MaiD«  i«r  itar  v»» 
Kmnem  beigewohnt,  keise  Spvt  Ton  Syphibt  MlU.  Aick  «b 
diefenr  Tage  lögerte  ich  mit  meiaem  Amepraehe,  mA  bei  fenaa^ 
rem  Examen  der  Frau  erlangte  ich  immer  mehr  die  Uebenaiigvaf, 
itiu  ele  mich  tiaechte.  Bei  der  drilfcea  Yieita  eiidUdi  aalBcMaaa 
ich  mid^  die  GeBitalien  der  Frau  i«  untereai^an,  «nd  vaa  fand 
ich  ?  Einen  Schanker,  der  iaat  t ernarbt  war ,  aa  den  Sehamlcf- 
len  eine  betfichtliche  DrieeaaMohvellang  «nd  md  dem  Bauche 
and  anf  der  ianeren  Fliehe  der  Obereehenkel  die  ptichtifete  ej- 
philitisdie  Reeeola.  Jetit  degte  ich  der  Frau  gerade  in'aCkaleht, 
daea  aie  mich  belege^  «id  ieh  traf  eogleicb  aMa  Anatalt,  tbar 
den  GeaandheiteBUBtand  ihree  Ehemannea  Aaeinuift  in  eflaBgaa. 
Sa  ergab  eich,  daea  dieaer  Man»  im  Boapitala  in  der  KUnft  tm 
Ricord  alch  befand  and  an  einem  isdwictan  Schanker  litt  Hier 
leigte  eich  alao  der  Zmammenhang  gaai  deutlich:  Ba  war  atea 
Anateckddg  iwiachea  Mann  und  Fra«  terch  primlra  SyphiKa  ar« 
folgt,  und  bei  letiterer  hatte  eich  konatMatloneUe  Syphilia  edb» 
wickelt;  Ton  einer  Anatackmig  der  Frau  darch  ihren  in  Fftaga 
genommenen  SiagUng  war  alao  weiter  nicht  die  Rade«  mid  end* 
lieb  geetand  auch  die  Frau  aelber  ein,  daea  ala  mich  habe  tia- 
achen  wollen,  um  eine  Sntachidignng  darch  düa  Eltarn  dea  Kim^ 
*  dea  an  erlangen.  Solche  Fille  konunen  gana  gawiaa  liiallg  tot; 
liar  hat  man  nicht  immer  Gdegenbeit,  genaa.  dia  Qaelle  der 
Anetecknng  an  ermitteln«  In  2  Fillen,  wo  die  Fraaan  an  all« 
gemeiner  Syphilia  litten,  die  ¥ea  ihnen  goeSnglen  Klader  aber 
geannd  blieben,  fand  ich  bd  aratereH  die  Spmrtn  TOihaadea  go» 
weaener  Schanker." 

„Im  Monat  Jnni  1850  brachte  man  mir  ein  6  Monate  altaa 
Kind,  daa  ulzerirte  maköae  Taberkela  an  ten  Genitalian  and  am 
den  Leiatenfalten  hatte ,  und  anaeerdem  anf  dem  mittleren  Theila 
der  Unterlippe  ein  siimlich  tiefea,  acheekigea,  halb  in  Vemarbaag 
begriffenea  Geachwfir  darbot.  Senat  war  daa  Kind  aiemUeh  gat 
bei  Kräften  and  seit  2  Monaten,  aeitdem  ea  an  Syphilia  gelitten 
hatte,  war  ea  nicht  abgemagert.  Seine  Amme,  ein  MMchan  Vom 
Liinde,  etwaa  lymphatiach,  hatte  an  der  rechten  Btaat  am  die 
Bmatwarze  heram  daea  charakterieöaehen  indarirten  Schanker, 
dae  betrachtliche  Anachwellang  der  Acbaddrüaen  und  roaonrotira 
Flecke  anf  der  Brnat,  dem  Baache  nnd  den  Oborachenkeln*  Ab 
den  Geachlechtatheilen  war  daa  Kind  geeaMd«  In  dieaem  Falla 
war  ^  keinem  Zwdfel  anterworfen,  daaa  daa  Kin^  dÜ 
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•BgMUckl  halte,  um  m  nuhr,  alf  die  EUern  deseelben  cinrium- 
IM^  ff  eei  nkm  buk  feimen,  alt  ea  der  Amma  tbergaben 
vardan.  Hier  tchien  nvn  Allee  dafür  la  eprecheo,  daee  die  kon- 
atihitianelle  SjphiRe  det  Kfndea  aotteckend  goweeen  sei  nad  einen 
iadirirtaa  Schanker  an  den  Brieten  der  Amme  xu   eneugen  rer- 


y^Bdeaaaii  w«r  nlr.daa  Gaachviir,  valchea  daa  Kind  an  m^ 
aar  Unterlippe  hatte,  gar  aicht  ao  aagelhan,  daaa  idi  %b  fir  ein 
SjwifUm  konflllnliaaeUer  Sjrphtlia  halten  konnte;  ea  halle  rar» 
Mclata  Hinter  «nd  einen  ^eckigen  Grand  ond  die  niehetgelega* 
«an  Drifäa  waren  angeaehroihn.  Aach  war  die  Syphilis  dem 
Kinde  effweiaMch  nkhl  angehören;  aeine  Eltern  waren  nie  ejphi- 
liftbeh  gewaaan,  nnd  et  war  eehon  ran  xwei  Ammen  geeingt 
mardan,  ohne  eine  van  ihnen  angeateckt  in  haben.  Ana  allen 
diaaan  Umatinden  bin  kh  in  dam  Sehluaae  geneigt,  data  ea  eine 
Ifiacha  SypUlia  am  Kinde  gawaaen,  welche  dasselbe  mehrere  Wo* 
Am  nach  aainer  GehnrI  erlangt  and  aaf  die  Amme  übertragen 
haha;  Dan  kaauat  aaah  ein  Umslaad,  welcher  meinem  Schlvaaa 
wM  flawiahtgtht:  Dar  Vater  dea  Kindes  nimlich  war  Unteroffi- 
aiaa,  die  Halter  aber  Scheakmidchen  bei  der  Kaeerna  nad  die 
Soldaten  hitaahaltan  and  spielten  mit  dem  Kinde,  indem  sie  sieh 
^ffihar  aaektan ,  wer  dar  Vater  deaselbea  aei.  Sehr  wahracheia- 
Uch  iat  daa  Kind  Tan  einem  der  Baidaten  gakfiast  werden  and 
hat  aaf  diaaa  Walaa  aa  aeinar  Lippe  einen  Schanker  bekemmen.^^ 

Harr  Callarier  anihlt  aodi  einen  anderen  Fall,  wo  eben* 
falb  aiaa  Anataakaag  awlachan  Siagliag  und  Amme,  Ton  kon* 
atitaltenaüen  Sya^lomea  dee  ereteren  anagehend,  erfolgt  sa 
aain  achten,  aad  wo  eich  apateriila  aiemlich  deatlich  ergab,  dasa 
dte  Amaia  frtecha  SyphlUa  mitgebrecht  und  dieselbe  anf  das  Kind 
ihertragen  hatte  ^  and  daaa  dann  bei  beiden  Indifidaen  aar  Zeit^ 
ali  Harr  G.  aia  sah,  konstitationelle  Symptome  sich  entwickelt 
haltea.  Hair  C.  glaubt  naa  nach  allem  Dem  an  dem  Schlüsse 
haaunen  aa  müaaaa,  desa  bei  dar  Sypbilia  der  Kinder  beinalia 
ganaa  diaealbaa  GeaeUe  abwalten,  wie  bei  der  Syphilis  der  Er- 
wachaemm,  d.  h«  daaa  nar  die  primire  Syphilia  aasteckend  oder 
ttartragbar  iat,  nicht  aber  die  konstitationelle  Syphilis. 
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Weitem  Medieal  and  Si§rjg^alSoci^  in  Lmiiößmi 

lieber  die  Behandlung  der  Gefist matlerm&Ur  dursh 
Brechweinftein. 

Nach  eiBem  Hinblicke  auf  die  Terichiedenea  VerfahniiifMr«!- 
•ea  nr  Beieitiguog^  der  .GeflivniaHemilar  bMierkt  Hr.  Cnn- 
■lingp,  daii  die  Methode  am  aicheritea  mm  Ziele  Ifthre,  welche 
darauf  ausgeht ,  eine  Eutatodung  in  dieeea*  GedeegeeehwilaleA 
lu  erxeugen«  Die  Entzüodung  mutae  aber  Ton  der  Art  aefa« 
daaa  Eiterung  darauf  folgt.  Hodgaon  habe  bekenulüeh  durtli 
Vaccination  dieae  Geechwftlate  xu  beaeitigeu  Terancht,  aber  der 
Erfolg  iat  niefat  aicher  genug;  ea  haben  eich  woU  xwei  eoer  deei 
¥wteejM8teln  gebildet ,  und  bei  gaux  kMneu  Geeehfiralate»  h«^ 
ben,.^e  audi  genügt;  bei  grdsferen  GeachwÜlaten  aber  habe«  aie 
nur  eine  partielle  ObliteraUen  bewirkt  uud  den  Gnuid  dee  Tur* 
mora  unreräuderi  gelaeaen«  Viel  wirkaamer  leigt  akh  die  ▲«• 
Wendung  dee  Breehweinateina.  Ein  9  Mouate  allUä  Kiad  hatte 
au  der  rechten  Schilfe  ein  aehr  bedeutendes  Oefieamuttermaali 
die  Rinder  und  eine  kleine  Partie  in  der  Mitte  dea  Tnmera  wa- 
ren durch  Vaccination  geheilt  worden,  aber  eia  groeaer  Theii  dea 
Maalea  blieb  unTeraadcrt  und  g«b  lu  gefihrilehea  Blutaagea  Aa» 
laaa.  Druck,.  Kälte  und  adatringfreade  Wiaeer  Wurdea  ▼ergebllch 
angewendet.  Hr.  C.  entachloaa  eich,  deir  Bruehweiaateia  aaaa- 
wenden,  in  der  Hoffnung,  daaa  die  duieh  deaaelbea  entagtea 
Pusteln  Tiel  energischer  wirken  werden,  aia  die  Vacdaepuatela» 
Eine  Drachme  Galbanumpflaster,  mit  fdafaeha  Gfaa  Breckwda* 
atein  gemischt,  auf  Leder  geatrichen,  wurde  auf  daa  Maal  aufge- 
legt. Am  dritten  Tage  hatte  ea  etwaa  EntxtnduBgarOthe  bewirkt, 
ohne  daaa  das  Kind  Schmerz  an  empfinden  achten.  Am  alebeatea 
und  achten  Tage  xeigten  sich  Pusteln  aaf  dem  TuaM>r,  aber  daa 
Pflaster  wurde  nicht  weggenommen,  aoadern  nur  feater  aagedrfldct* 
Am  neunten  Tage  wurde  ea  entfernt;  die  Puateleruptiea  war  eekf 
bedeutend  entwickelt;  die  Pusteln  berateten,  wie  gewöhnlich,  ea 
hildete  sich  ein  Schorf,  der  Schorf  stieaa  aich  ab  und  naa  aeigte 
sich  eine  Gescheürsflache,  die  kräftig  granulir4e  und  achneil  ver- 
narbte. In  acht  anderen  Fällen  brachte  dieaea  Verfahren  denael- 
ben  guten  Erfolg;  nur  in  einem  Falle  war  die  Kur  eine  partielle | 
aber  der  Tumor  aaaa  hier  ao  nahe  am  Winkel  dea  Augea,  daaa 
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diu  Platltr   nicht  gehdrig  angewendet  werden  konnte«    Jn   den 
geheilten  Filier  wImmH  Ae  Karben  kanm  iMUhar. 

Ilnba«.  die  Anwendung  des  Goldoa  bei  d»f  Skrephn* 

leaia. 

Herr  Chatte riej  hatte  ichon  einmal  Gelegenheit,  über  die- 
nen Gegenainnd  «ich  rernahnien  in  laaeen^  jalat  IheOt  er  folgen- 
dM  Fntt  n^s 

Bin  6  Jährt  altee  Midchcn,  «ehr  «bgeaagert,  hatte  An* 
nehwtUnngffl  der  lala*  mnd  fiekrtedriaen  4nd  ein  kachektiaehea 
Anaehan^  Maikndaiiett ,  Antimonialien  und  Antlaeida  waren  deü 
Kind«  varerdnei  warden,  ahne  ifani  viel  au  nitaen»  bia  eich  Henr 
Gk.  antacUaaa,  daa  Amitm  nntranala-nrariaticnni  an  Taraaoheik 
Kndi  drai  Tagen  hahamei  die .  Awriaeningen  eine  beaaereBeacha^ 
fanhail.  Ein«  Bntaündnng  der  Angen,  die  aich  Ua  dahin  nichl 
variieren  «allia,  faeachwani,  die  DrfiaenMaehwellnngen  ndunan 
ab  nnd  dar  gnnia  Znatand  beaaerle  aich  dermaaaaen»  daaa  daa 
Kind  nach  aachMrSchantlicher  Behandlung  nidita  weiUr  nMhig 
kelle,  PntfGah^riparat  wandte  Herr  Gh.  In  folgender  Weiae  ani 
Br  Iteaa  ^/^^  Gran,  nrit  etwaa  Althiaanckar  genaacht,  dem  Kiadn 
aaf  die  Bnnge  einreiben  nnd  awar  mütelat  einaa  ndt  weichem  La- 
dar  «beraaganan  Bdlachena.  Dieae  Einreibung  gaachah  ein  Mal 
liglieh  var  dam  MiMageeaan.  —  Spiter  Teranchte  Herr  La  na 
daaaelba  BQttel  im  8t.  Marj'a  Haapitala  nnd  awar  bei  einem  Kna«- 
ban,  dar  fahr  akrophnlda  war  nnd  «in  Hftftgeienkleiden  hatla» 
Er  Terordnete  ihm  ^/^^  Oran  Anntm  natronato-mnriaticnm,  drei 
Mal  tiglich  anf  die  Zunge  einxurelben.  Nach  14  Tagen  aber 
mnaate  damit  aufgehört  werden,  weil  Bnteündnng  dea  Vagena 
einantreten  drehte«  Daa  Mittel  achten  gnt  gethan  au  haben«  — 
Ea  wnrde  auch  bei  einem,  anderen  akrophnlöaen  Kinde  Terauchti 
hatte  anch  einigen  Erfolg,  mnaate  aber  ebenfalli  wegen  dea  Ein- 
trittef  Ton  entzündlichen  Sjmptomen  anageeetat  werden.  Herr 
Ch.  glaubt,  daaa  in  diesen  letsteren  Fillan  das  Mittel  zu  sterk 
angewendet  worden  aei;  ea  dürfe  nicht  h^her,  ala  zu  ^Z,«  Graui 
ein-,  hdahatena  sweimal  tiglich,  angewendet  werden.  Durch  Ein-r 
raibung  anf  die  Zunge  wirke  ea  alterirend,  ohne  ao  herabauaetaen, 
wie  der  Merkur,  nnd  acheine  demnach  bei  kadiektiachen ,  akro- 
phulöaen  Kindern  aehr  paaaend  au  aein«  VieHeicht  ist  das  Gold- 
cyanir,  wie  Herr  Ch.  glaubt,  für  die  Anwandung  noch  geeigne- 
ter; ea  kime  auf  den  Verauch  an. 
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lUyml  Soüi^tf  in  Londoiu 

Uebfr  iie  Sorroffale  det  Lebtrtkr««ef,  s&d   »•««■t^ 

lieh  Aber  die  Benutiungdef  Kekoemisedles  ettll 

deeeelbeiu 


Herr  Th,  Tkeap»»«  «nckl»  ii  dw  8itM»g  fWi  27.  April 
1854  iB  erweieett,  dais  der  Leberthran  iwar  nicht  rea  Ibndetob 
dder  OUreaöle  ersetat  werde«  kdaae,  weU  aber  iwm  Kokoia«ee«le. 
Irelere  beide  Oele  haben  bei  mmi  Veeenehen  km  üeepitiale  Mr 
Bnutkre^ke  sichte  geleiatet.  Die  Venache  bortanden'  daifa,  da« 
die  Kreakett  Ter  «nd  aaeh  liiif^ereai  Gabnmche  der  Ma  aa* 
wohl  ake  dea  Laberthraiiae  fawagta  «td  die  Diffeiaueb  daa  9^ 
wkhtee  ia'e  Aage  feaaifen  worden ,  nnd  daea  ferner  eiaiga  Tiv» 
pfen  Biai  Torher  and  nachher  Tan  demeelben  Vranhan  nnterüaht 
wnfdea«  Dae  angewandete  Oel  war  daa  reinala  Kakaeoveeöl  adar 
f  Mmehr  daa  reine.Blain,  welchaa  ana  dem  im  Handel  beCndUahen 
ane  Cejion  md  Ten  der  HalabarkAate  kanunenden  KakaannaeÜ 
bereilel  wmrde.  Dieaae  fan  Handel  beindtieka  Oal  Wnrde  dnaek 
Behindlong  ail  einem  Alkali  nad  durah  Anewaaehnng  mit  deelll» 
Hrtem  Waeeer  behandelt.  Daa  Elain  brennt  nüt  aehwacher,  Uanat 
Flamme,  da  ee  nnr  ein  geHngea  Qnantnm  KaMenelatf  anthAk 
nnd  aehr  achwer  tracknet*  Die  UBtemchnng  dae  Blntea  dar 
Kranken  geachab  mit  graeeer  Sargfalt  rem  Herrn  D.  Campbell 
mnd  ergab  Faigendee: 

Rathe  Bkil- 
karpereken 

Eratee  Stadiam,  Tor  demi  minnfiche  129,% 

Gebraaehe  dee  Leberthranee'  weibliche    116,53 
Eretea  Stadium,  nach  demi  minnliche  141,53 

Gebrauche  des  Leberthranee*  weibliche    136,47 
Brittea  Stadium,  nach  demj      .     i.  .     ^oo'ya 

Gebrauche  dee  Leberlhranee^ 
Drittes  Stadium,  nach  demi   männliche  139,95 

Gebrauche  dee  Kekoenuesdleil  weibliche   144,94 
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SkrephslÖBt    Karies    des    linken    Astra^alasi    Ani- 

•  ebneidang,  Heilang  mit  Bildung  eioea  frieehen 

Gelenkot« 

Herr  Slathaai,  W«ndant  am  Hotf^ilala  daa Uaifanilj^-Cal^ 
lag«,  Üaik  folgenden  FaU  »it:  HoinrieliC.,  Släbr«  alt,  to«  aknN 
ftwUiUMi  BaMtva,  aoit  der  Gebort  einer  Sehwicho  des  linken  ¥w9^ 
gelenkea  nntenrorfen,  bekam  Weihnachton  1861  efoe  Aatdlirellmig 
«Bterhalb  nnd  an  der  äneseren  Seite  der  Feroe,  gegen  welche- 
Blaoenpilaeter  angewendet  worden.  Seit  dem  Hai  1852  war  er 
im  Hoepif ah ;  ea  hatte  eich  anletat  Eiter  um  das  Gelenk  gebildet, 
die  Hant  brach  anf  wad  ta  eneagten  sich  Fiatolginge,  durch 
woMie  oino  Sondo  bis  mm  Astragabia  gofHkrt  wurdo,  der  kaHl« 
MT.  Am  ZU  AngiMt  18(ß  wurde  der  Kranke  oMorofoimiri  wA 
dar  kariöse  Knochen  woggenommen.  So  geodMb  dieaea  mktobt 
rfnes  3  MI  langen  Elnachnittea  parallol  an  dem  änaooren  Rando 
4or  Streehaohnon  der  Zobon,  und  mitlelst  einea  aweiton  Sohalttos, 
in  ihn  auf  den  BAckon  des  Fuases  im  rechten  Winkel  traf;  der 
Knodien  Wurde  in  seinem  Haiee  durchotgl,  rom  Os  caicis  losgo«- 
IM  und  ontfornt  und  hierauf  oino  passeado  Sehieno  abgelegt» 
Der  Fall  Tcrilef  glückilcb  und  der  Operateur,  der  einige  Bomer- 
fcnngon  daran  knUpfto,  glaubt,  dass  die  Operation  auf  diese  WoiaO 
■ocb  nio  gemacht  worden  sei.  —  Herr  Sally  erklärt,  daaa  or 
wohl  IbBUcho  Fiüo  geaohon  babo,  daaa  «r  ea  aber  nicht  ftr  nö^ 
Ihig  hielt,  .den  ganzen  Aatragalns  au  entfernen,  sondern  daoa 
n«r  der  kariöae  Thoil  weggenoaMnen  tu  worden  brauche.'  la  dem 
▼an  Stalham  mitgotbolHon  Falle  aei  das  Goleuk  aelbor  nieht 
aifisirt  gewesen,  und  ea  konnte  wobi  mit  einer  geringeren  Knt» 
femnng  der  kranken  Knocbonportion  Heilung  erreidit  werden  | 
wenigotona  habe  er  bei  einem  Knaben  auf  diese  Welse  den  booton 
Bfflalg  emiobt.  Bei  der  Operation,  wie  sie  Herr  St.  gemacht 
bat»  muaaton  wichtige  Söhnen  durchachnittan  worden,  waa  sehr 
wohl  unlorblolben  konnte.  *^  Herr  Copland,  der  den  weg* 
ganammonoa  Knochen  geaehea  bat,  erklirt,  dass  er  ganx  karlda 
gaweaen  und  Herr  Qiain,  der  den  Knaben  nach  der  Heilung 
aah,  land  daa  Reaultat  aebr  bolKedigoad.  ~  Herr  Fergua- 
s»n  spricht  aifb  dahin  aua,  daaa  die  Chirurgie  heutigen  Tages 
den  ClMidaati  faslbalton  «ioae,  Tom  Gepundon  so  riet  lu  erfial« 
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leB  wie  mdglidi.  In  !•■  adtf eihtilten  Fafle  war  illtrdlBgt  diar 
grawle  Theil  4et  AftrtfilBt  krank,  «ker  mb  hllto  aiiSi  ke^tift- 
fen  kSnaeii,  dieiet  Krankhafte  weginnehmen  nnd  den  geaandea 
Reat  atehen  zu  laaaen.  —  In  der  weiteren  Diaknaalon  wird  be- 
Bondera  herrorgfehoben ,  daaa  bei  akfophnloaer  Kariea  die  Weg*-- 
nähme  einer  Uoaen  Portion'  dea  Aatragalaa  oder  irgend  einea  aa* 
dteen  kBTteB  KaecheBa  nidil  ao  gsl  aei,  alt  w^bbb  der  gaaie 
Knachen  heranagehaben  wird,  anfl  daaa  man  jedenfalla  Bichl  ah#r 
•parirea  dürfe,  ata  bta  die  KoBatilmtiaB  dueh  inaeta  Bahandfaws 
aiaa  VarbeaaerBag  erfahraB  hat* 

Üeber    die  Behandlung  der    aeitlichen  Krfimmangcia 
der  Wirbelaanle   mittelat  einea  neuen  Apparatea. 

Herr  Broadhnral  kitel  dia  SaiterivuttBiBBg  der  Wlrbal- 
aiala  raa  folgenden  Uraachaa  hart  1)  tob  Hypartraphia  gawiaaer 
MnakalB;  2)  tob  Atrophie^  3)  tob  MBakeHraBpf;  4>  ton  Ei* 
aeUaflaag  «ad  AnadahauBg  derlatervartobralbiBder;  6)  ToaRha* 
ehUia;  6)  tob  eiaer  Lingen?araehiedanheit  betdar  Beine  $  7)  y^m 
^aar  DWeraBi  ia  dar  Gecinaiigkeil  beider  Bmathilftan  aad  8)  tbb 
aageboraBea  Dafeklea«  Er  bemAht  aich,  lo  aetgaa,  daaa  Ia  dea 
BMUten  FiUea  eiaa  koaaakutiTe  Naigaag  der  Wlrbetaiala  ia  Felga 
dar  priiaaraa  KrtaBMBg  deraalben  einträte,  and  daaa  aurHailaaf 
der  hieraua  entepringaadaa  Defarmitit  mechaaiache  Mittel  dardi* 
aaa  aöthig  alnd.  Naehdam  er  die  FoHBteriadeniBgea  gaaaUdarl 
^at^  "welche  die  ia  der  VerkrfininHing  begriCenea  Theile  arleldaa, 
koBinit  er  daraaf  hinaaa,  daaa  aia  Drackanf  Ae  KoBTeiltit  dar 
Kanre  eher  aachtheilig,  ala  rortheilhaft  ael,  daaa  tielBiehr  aiaa 
«irackande  oder  dehaaada  Kraft  aaf  die  Koakatitit  ia  der  Art 
wirken  aüaae,  am  die  Krümmung  glelchaam  anaeinaader  aa  bia- 
gea»  Der  Apparat,  welahen  Hr.  Bu  daaa  empfiehlt,  beateht  ia 
eiaem  um  daa  Beckea  gelegtea  Gurte,  aaf  walchea  Krfickaa  aick 
atotsan,  die  bia  ia  die  Achaelgrabaa  reichen,  uad  die  obaB  aa 
▼erbaaden  aind,  daaa  ein  iweiter  Gurt,  welcher  aia  obaa  laaaai« 
meafaaat,  auf  daa  obere  Ende  der  pftniren  Kurra  wirkt  Ea  aal-* 
ateht  auf  dieae  Waiae  ein  ToHatindigea  Stfitawerk  fir  daa  RampL 
Hiatea  iat  noch  eine  Art  Hebel  mit  einer  Palatta  aagebraalit. 
Ohaa  Abbildaag  iat  die  Baaahraibung  aieht  faratiadÜch.  Aaa 
lataterer  liaat  aichnar  ao  Tiel  eataehtaen,  daaa  Hr.  Br.  ia  daa 
Fillan,  wo  die  Seitaakrdmmang  der  Wirbelaiale  ia  eiaer  aa  weit 
gehaadaa  Salgaag  dar  prkairaa   Kurfo  baataht,    alaeai  Appaaal 


aswisitl,  ir«bb»r  fonugfveke  Mtin  ilitM,  r^n  itst  kwk%ntk 
Mte  «M  i&B  Kiümauiiig  la  dehnen  oder  ghicheaa  gerade  ui 
U0gea.  la  mileren  Verlaufe  der  Ditkneeion  erklirt  er,  deu 
ein  Druck  auf  die  Konyeutat  der  Krümmung  die  Wirbelkdrper 
mehr  xuaammendriicke  und  an  einander  quetache  and  dadurch  daa 
Uebel  noch  Terechlimmere.  Auch  harbe  gerade  dieaer  Druck  auf 
die  Kanfexitlt  eine  Rotation  der  Wirbelaiule  um  ihre  Achae  Ter- 
•chuldet.  Man  habe  eine  ganz  falache  Vorstellung,  wenn  man 
die  Wirhetainle  ah  eine  krumme  Rntbe  anaiehl,  die  man*  gerade 
in  biegen  habe.  £inen  gekrümmten  Slab  oder  eine  krumme  Ruthe 
kenn  man  allerdinga  auf  eine  Platte  legen  mit  der  Konkaritat 
■ach  unten  und  durch  einen  Druck  Ton  oben  auf  die  Konrexitit 
Ana  Slab  gerade  machen,  alleiB  der  Stab  oder  die  Rathe  ist  eine 
ntetige  Maaee,  tob  einem  E»de  bis  zum  anderen  reit  gleicher  80^ 
lldilil;  die  Wlrbrieinie  eher  iet  gegliedert.  Die  binien  Wirhelr 
kHft  aind  durch  Zwiechenknoi^el  und  Binder  mit  einander  rwh 
huden;  dieae- Verbindungen  aind  die  naehgiebigen  oder  eleetti- 
neben  Theile,  wogegen  die  Wirbelkdrper  gnr  keine  ElaetiziUt  be- 
Mtien«  Angenommen  nun,  daea  die  ao  geelaUeie  Wirbeletele 
nitte  echwargerade  Richtnng  haboi  eo  daea  alle  Wirbelkteper  gur 
nun  aenkrechl  auf  einander  eitzen,  ao  wäre  immer  noch  iraglieb, 
•b  ee,  venn  aolche  Wirbelaänie  eine  Krümnnng  erfahren  bitte, 
rntheam  vire,  anf  die  KouTOxitit  dieaer  Krümmung  zu  preeeen, 
Mmal  venn  die  Krümmung  mit  ihrer  KonTexitü  nach  Hintai 
•der  nach  der  Seite  in  eteht;  der  Dnck  würde  mnicbel  auf  die 
ferteitse  oder  Wirbelringe  wirken;  die  Wirbelringe  aind  aber  im 
niaander  gefugt  nnd  durah  elaatiecho  Binder  mit  einanden  ve»- 
fcttiden.  Der  Druck  würde  alae  buchet  wabracbeinlich  nnr  ni< 
diejenigen  Wirbel  eich  beachiünken,  auf  die  gerade  gedrückt  wird; 
aeine  Wirkung  wü^de  eich  aber  den  Enden  der  Kurvatur  nicht 
auttheilen  nnd  die  Felge  würde  aein,  daaa  die  gedrückten  Wirbel 
•iah  noch  mehr  Temchiben.  Nun  iet  aber  die  Wirbelaiule  nieht 
einmal  eine  adwnrgerade  Rntbe,  eendem  aie  hat  ihre  natürlichen 
KiüuMBUnf^;  die  Wirbelkirper  eteben  nlee  nicht  eenhrecht  enf 
einander»  aondern  beld  mehr,  bald  wenigor  gegen  einender  geneigt 
Brßhrt  nnn  eine  abnenne  Krümmung  dieaer  Sinle  einen  Drack 
vem  nnaaen  anf  ihre  Konteiilit»  ee  kann  die  Wirkung  dieaee 
Dmekea  neeh  weniger  nach  den  Enden  der  KutraUir  liin  9Uk 
taeeemria  tritt  entweder  gar  keine  Wirkung  ein,  oder  dieWte^ 
knng   hoetükl  in   frdaeerer,  Vetaihiebuiv  ^  Wiibelkiifer  «M 
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Itlgllcii  im  VmchUüliMmg  4er  IMii«ii|it    Bm  OehlMf 
KrftoimBg  Ttn  ihren  btUen  Endpimkten  mmm  wird  Hil  dier 
Ifewünechtiii  Ziele  führen,  da  dann  tte  Bandnr  venig  nituviiK 
iDen  hnhen. 


IF.  Das  Wissenswertheste  atM  den  neu^ 
9ten  Zeittchr^ten  mui  fFerJkeii. 

Ueber  die  Behandlung   der   Cliorea   durch  Blasen- 
pflaater. 

Herr  Delaharpe  in  Laisanne  iat^  wie  er  in.  der  CbzeMe 
hehdem.  de  MMeeioe  vem  19.  JhiMNNr  1865  aügelheitt,  4nrch 
drei  Ville  auf  die  Tor^rwihnte  Brtantfingvweiae  aiifmerkaani  g%^ 
werden;  dtoee  drei  Fiile  ibden  eieh  in  der  nediihiiachen  Zaünnf 
4-  Vereines  IftrHelUwnde,  1847  Nr.  8«,  nndaindT^n  Dr.  Vaa^ 
besiehe n  in  Slre«b«i|;  heohachlet  worden.  Sehen  einige  Jahn 
fsether  mod  dann  wieder  4m  Jahre  1850  hat  Dr.  Jeani  in  Enseda, 
im  Kanlon  CMams  anf  4en  NnUen  der  Bksenpiaater  gegen  den 
Veiiatana  anfaierknem  gemaaht,  «nd  Herr  Delaharpe  hat-Clela«* 
Ifinheit  gehabl,  Asreh  mehcere  Beehachtongen  f«n  4er  gfeaaen 
WM^Minheii  denseiheiri  an  iheraengen.  ,,l€h  rerfahre,  sagt  er^ 
•nff  lelgende  Weise:  ist  der  Veitotani^  wne  dach  faat  iMHier  4ar 
Vali  an  «ein  fiegt,  an  ataMr  Satte  des  Kdrperc  heiliger  ^  ala  nn 
4er  «odersi^,  so  wilile  ich  aar  Anlage  das  ersten  BlaaenpSaetara 
4aa  Bein  der  &m  meiaten  engiiiTenen  4Belte.  Hier  iega  ich  4aa 
•lasenpflaster  nnterhalh  der  Tobaroaitit  4er  filrak,  wie  .hei  dar 
ieeMas$  darauf  lege  ieh  ein  lareltaa  Blaaenpieitar  ^aiaf  4en  Arm, 
mid  fwar  wnterhalb  4ea  Anaatzaa  ^des  Belteidens  (wngellhr  4n^ 
i«ra  gewihdiieh  ticeinirl  wird).  Bieae  Biadenpflaater  laaae  ieh  iU- 
fen>  Ua  die  Bhse  troHhMimen  galSIdet  iat^  dann  nähme  iah  41a 
Haut  ah  und  rerbinde  die  Stellen,  wie  »an  gewöhnlich  an  Ihnn 
fiegt.  Heietena  eraengt  daa  erste  Maeler  eine  Veoteppalnng  .4er 
Aofliie,  aber  4ieae  Wirfcmig  danert  nithit  an,  md  «m  nwailan 
#der  driHan  Tage  Sndet  man,  4ass  die  Veiletannbawegnngen  «ehr 
ttaehlamen,  und  awar  niAt  nur  in  4em  Oliede,  w>eich«a  4«a  Bk^ 
•enpiaater  gelvagen  hat,  eondem  aueh  in  4en  anderen  GÜednaaa*- 
«an*  Vaeh  awal  oder  drei  Tagen  lerne  ich  jedesmal  4ie.  Whmm* 
fileteiftiMe  «ingehen  tdar  aeteld  sie  «n  «ttean  wOg^MH  hm. 
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••Ist  Ml  Mgltkk  thi  iMÜdt  Maatnpliitor  iMil^aatltik 
9k  WfvkaBir  4ot  l^ttUrea  bt  imh  aaCflUiger«  mh  die  de«  mte» 
f»B  Bla«MipA«teri,  donft  oll  iMban  tchoii  im  «ecbsten  od«r  «te* 
%Mrt0B  T«fe  All«  lminiplluift«B  Bcwegaig«!!  iick  Ttrloreii«  9ik 
<«r  M  iUMi  folkiid«!  «nd  m  Uelbl  mir  noch  librig,  mit  d«m 
«llg»m«iB«B  ZvitMid«  d«i  Krankvii  tick  tu  btachäflifeo«  Itl  d«ft 
V«iUtoM  iml«ii«k«r  od«r  Mtr,  so  wird  «fl  D««k  eia  drÜUt  Bl»- 
••iftafUr  Mllivondig;  icli  MUe  et  d«nii  in  den  Nacken«  l«t 
i«r  fAM»  Kdr|M9  überall  mf  gflekh«  Weit«  T«m  Veitatame  er- 
frifm,  «0  aetse  kh  daa  orale  ilaaoDpliiator  auf  die  titt«  Seil«, 
im  sw«il«  mf  die  ander«  Seite  de«  Mdrpera  «ad  dea  drill«  ki 
«an  Ifaclm.  Salt««  bin  ieli  fftiiMiigt  g^ireacn,  bei  4l«aer  Km 
midk  aadl  Mch  der  «atiof  aamodlacli««  MüHel^  a»  bodkoos.  J« 
■Mger«r  «id  acbwldber  dia  Kiiidar  «in4,  deal«  iHrktamar  aaift 
•Üb  die  krampfpliliond«  Bifettacli«n  der  Maaeniieaator.  In  «ten 
flatoanaa  fllWa^  wo  di«  Krawkaa  atacit  «od  r«ii  guter  liitakak«- 
tar  aiwl,  iat.  der  Srfolg  wonlgar  aiciien  kl^  Mb«  |et«l  ei««K 
UbrflMchergebülfen  tob  kräftiger  und  guter  Konatitatioa  an  b«^ 
fconMa,  bei  4em  4ie  Blaaeapflaoler  anr  elae  ▼arftbergohead«  Bea- 
«traag  bewirkt  beben,  kb  liabe  la  4e«  f«a.  mir  bebaadaüim 
Villen  dio  BliaeapCaalar  aiobt  ioMMr  in  Sirieellofm  «agoweiidol, 
:wt«  ««  Vaad«al«4i«ii  empfiobk.  leb  fand^,  idaaa  «ia  gawlb»- 
Ücbo«  Biaaeaftaoter  tob  9  bla  10  Cantbaetar  Im  Qa^drat»  t«!!- 
lDomm«n  gonigl.  Aaa«b«n  «tae  gate  Mit,  Bewagang  in  firaiar 
ijaft  «ad  BeaeHigvttg  aU«r  6«i«l««arbeil«n.  8ar  Ifaebknr,  jo 
Mab  Onmliadaa,  Lebarthraa,  Bkea,  Cbinbi,  Anakptk«.*«  ^ 
loa  AHneiMlaea  iai  dkao  Kar  beaoadem  Mlskt  b^i'm  VellalaMa 
^er  Kiadar,  woaigor  bol  Hrwacbte 


Uebergang  der  batarrbaliacben  Entiündun^g  des  änar 

««r«n  Gehirgangee  auf  die  bintere  Wand  dea  Obrea^ 

Kariaa  and  Affektiea  dea  kleiaen  Gebirnes. 

Bn  kkbiea^  SVi  J«br«  akaa  Hidchan  ward«  Tom  Haica 
Toyjib««  «m  &  Daaeaiber  1849  ia  Kar  goaommaa.  Na<b  A»- 
fabo  Ibrer  Malier  war  die  Klein«  imm«r  brinkikb  gow«sen)  «Ia 
«1«  5  Ifanol«  alt  war,  bekam  «i«  «iaea  dkkoa,  rabmigan  Aa»- 
•aaa  aa«  dtm  Mak«a  Obr««^  der  awar  aar  aparaam,  aber  aihr 
aUakoAd  war,  Bk  Kleia«  kkgl«  «lebt  «bc«  4Sehmera,  aoniara 
war  Aar  backen  im^bro.  Im  MoTamber  1846  bMe  der  Aaataai 
aatf ;  «a  Ibigt»  dieMger  Sikmam  Im.  «bra  «aal  4bailmib  daa  um* 


^•MiKtfilMi  MifU  Mk  «tu«  ABMhw#Uutg,  walckt  te  Ohiwi^ 
•ckd  elirai  fortrieb.  Dan  gMtUU  iielr  frtM»  UbhiIm  «tt<  Dtr 
Ikin««  Bei>  der  ÜBUmdumg  endüMi  die  Haut  im  ineaaiea  Ck* 
hteganfe  gerotkei,  Tea  dea  EpüheliMi  efUblöit,  gUUt,  ibar 
«kht  iiberifft;  die  Havl  war  dkker,*  ab  gevÄbnlieb,  io  daea  der 
fiehürgang  mir  Va  ••i»««  gewobnlkbea  Kalibeea  darbot;  da«  Pm- 
keif  eil  fehlU«  Die  Geackwalat  flnktoirle,  w«cde  geotbet  ui 
Mtleerie  etwa  ein  Weinglaa  toU  achr  atinbendea  Eilera.  Duck 
die  Abeseaa^ffnniig  Uttdiireb  fühlte  aaa  deo  MaaftoidpriMaa  Hd 
den  Sehvppenthail  deji  Koocbeaa  rask  und  karida«-  Leinaamcm- 
Jcatai^aameB  wurden  Terordaet  —  Am  d.  Deaembar  ateDl«  aick 
vtoder  elB  aehr  reieUieher  Aueattea  eia;  dar  Schmen  «sd  die 
Anackwethuig  katte  aick  Ua  um  Uatarkiafer  auagadebat,  ao  daaa 
4aB  Kind  mir  eine  knrse  Zeit  des  Hand  ofen  kaltaa  kMDtaw 
Aaa  14.  kdrte  der  Awflttaa  auf;  Kepfachnen  ud  Uarnke  nakai 
kadeatend  au;  das«  geeeUten  aiah  Delirien  nad  antar  farbwikrtn- 
im  GeUrnsjmploaMii  atarb  daa  Und  am  29.  Im  koken  firada 
•kgemagert.  — 

Bat  dar  IieickennateiifttlMing  faadaa  aidi  die  Gekimkinto 
faaaad«  Pie  Seiteakokkn  dea  jGekirat f  eatkieltea  uageftkr  Vi 
Vaae  ^rellfcanMBea  klaien  Setama.  Auf  dem  GeUraa  aoveU,  ab 
aaek  der  Eatferaaag  deeaeib#n  bemerkte  maa  nicktaKraakkaftaa; 
die  Data  amter  and  die  Avaduaeidea  waren,  aelbal  am  okaraa 
TkeBe  dea  liokea  Febeabeiaea,  gaai  geaand.  Krat  bei  Bntier^ 
mag  dea  Teatorium  lelgte  aick  die  Unke  HeaMcpkire.  dea  kleiaaa 
Gekiraea  Tiel  Weickar,  ab  gewdhnliek,  aad  die  mit  dar  kiatarea 
lUcka  dea  febigea  Tbeilea  daa  Scklifeabeinaa  ia  Kaatakt  alekemie 
Portioa  war  diinkel  gefärbt  aad  aehr  weiek ,  aad  bei  totaicktigar 
Hinwegnahme  konnte  man  erkennen,  daaa  dieae  Portioa  aaf  awei 
Oeffiiungen  im  hinteren  Thelle  dea  eeitlichen  Sinne  aaflag  und 
TOB  dieeem  Sinne  nur  durch  die  rerdickte  Arachnoldea  und  Pia 
mater  geachieden  war.  Ein  beträchtlichee  Geflae  der  Pia  mater, 
gageniber  der  Oeffnaag,  wir  ?aa  eiaem  feetea  uaA  dicken  Ihrom- 
bna  aaegedekot.  Die  fardere  kketige  Waad  dea-acMickea  Siaaa 
feUte;  der  an  dem  Salcae  lataralie  imMaaloidfanittia  aagtaa- 
•aade  Kaackea  war  kariöa;  der  Sinaa  adber  aut  eiaar  dakkaUar* 
klgea,  aiterigea  Maaaa  angafilUt  auck  ia  daa  Jagabffeaan  fand 
ildi  Eiter.  Db  dea  iaaaarea  Gek^rgaag  auaUeideada^  Haat  war 
waick,  aageackwaliea  and  daakekotk;  aia  war  roa  Ikrem  Ipitka- 
Itom  oatUfat  aad  maier  Ikr,  aaak  kiatea  m  warfiier  abgakite- 
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gert,  welcher  eie  ronr  kartöMn  Knochen  schieb«  Das  Paukenfeü 
fehlte,  eher  in  der  Paakeohöhle  war  nichts  Krankhaftes.  Der 
Knocheii  war  nach  Torne  la  bis  zur  Wunel  des  Prexessus  sygo- 
maticus  und  bis  xor  Gelenkgmbe  fAr  den  Unterkiefer  kariös ;  nach 
oben  und  hinten  erstreckte  sich  die  Karies  etwa  1*/^  Zoll  weit 
bis  fast  lum  Rande  des  Scheitelbeines;  an  einigen  Stellen  war 
nur  die  inssere  Tafel  des  Knochens  kariös;  an  den  anderen  er- 
streckte sich  die  Karies  bis  sur  Dfploe  und  auch  wohl  bis  xur 
inneren  Tafel. 

Interessant  iit  .-dieser  Fall  durch  den  Fortachritt  der  Krank- 
keit Ton  Aussen  nach  Innen»  woron  man  sich  deutlich  bei 
genauer  Besichtigung  des  Knochens  übeneugen  konnte.  Die 
Krankheit  war  ron  dem  entiundeten,  äusseren  Meatus  und  zwar 
Ton  seiner  inneren  Membran  ausgegangen  und  deutlich  nach  In- 
nen auf  den  seitlichen  Sinus  in  dss  kleine  Gehirn  Torgeschritten 
und  mag  dieser  Fall  zur  Warnung  dienen,  um  katarrhulische 
Entzündungen  dee  Ohres  bei  Kindern  tind  namentlich  chronische, 
stinkende  OhrenflÜsse  bei  denselben  mit  grosser  Aufmerksamkeit 
zu  beobachten  und  jedenfalls  in  der  Prognose  sehr  behutsam  zu 
sein.  Die  anscheinende  Geringfügigkeit  des  eiterigen  Ohrenflus- 
ses bei  Kindern  und  die  Abwesenheii  alles  Schmerzes  und  aller 
Gehirnerscheinungen  darf  nickt  Terleiten,  das  Uehel  so  leicht  zu 
nehmen. 
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/.  Abhandlungen  und  OrigincUaußätze. 

Mitfheilangen  ans  dem  Gebiete  der  Kinderheilknnde, 

Ton  Dr. R.  Küttner,  Arzte  der  Kinderheilanstalt 

za  Dresden, 

1)   lieber  den  Kropf  bei  Kindern, 

Die  chronieehe  Anfchwellnng  der  Scliilddrüf e, 
Sirnran  Ifmphalica,  bat  nicht  bloe  wegen  ifaret  sidrenden 
Sinfluteea  auf  die  ine tere  Form  dee  Halset,  ao  wie  anf  die  Funk- 
tionen dee  Atbmena  und  Kreiflianfce,  sondern  ah  endomiscboa 
Leiden  wegen  ihrer  Verbindung  mit  dem  Kretinitmue  die  int- 
liehe  Anfmeiiiamkeit  rielfach  in  Anspruch  genommen.  Umfang- 
reiche Forschungen  sind  über  die  ursichlichen  Verhfiltnisse  ihrer 
auffallenden  Häufigkeit  in  einzelnen  Gegenden  und  Linderstrichen* 
angesitaltt  worden,  ohne  dass  es  jedoch  bis  jetst  gelungen  wäre, 
in  sicheren  Resultaten  dariiber  lu  gelangen.  Bald  hat  man  die 
Feuchtigkeit  der  Luft  und  des  Bodens,  bald  den  Hangel  an  Son- 
nenlicht, bald  ein  an  Kalk^  und  Hagnesiasshen  reiches  Trink« 
wuaer,  bald  wieder  den  Genuas  des  beinahe  chemisch  reinen,  ge- 
frorenen Sdinee  -  und  Gletscherwassers,  bald  eine  vorwaltend  au4 
groben  mehligen  Sloffen  bestehende  Nahrung,  bald  endlich  die 
Sitte  des  Tragens  schwerer  Lasten  auf  dem  Kopfe  oder  rleles 
Bergsteigen  als  yeranlassende  Momente  des  endemischen  Kropfes 
beseldinet.  Alle  dies^  Einflösse  mögen  ihrbn  Antheil  daran  ha- 
ben, nnd  der  eine  hier,  der  andere  dort  das  ungewöhnlich  häu- 
fige Auftreten  der  Scbilddrüsenanschwelinng  Termltteln,  aHein 
dass  dieselbe  Erscheinung  auch  unabbingig  von  den  genannten 
XXV.  leaa.  \ 


Schidlichkeiten  und  sfaf  wfAigfftfii0  a^  ei||elAen  Orten  in  xieai- 
Ilcher  Verbreitung  Torkomme,  und  das«  ihr  demnach  iiier  noch 
ein  änderet  ursächlichei  Moment  aum  Grunde  Hegen  musie,  da- 
für lieben  nne  die  Wahmchmnngen  iift  Kc^iee  unserer  Kinderkeil- 
anstalt  einen  unwiderlegbaren  Beweis  geliefert. 

Innerhalb  eii^es  20MrifQn  Zeilra^^it^.  ^^!¥^  ntaliek  unter 
13,120  Kranken  148  Indiiidocn  (mk^  ii^%M9ä%  ton  9  Ruck- 
fälligen) wegen  mehr  oder  minder  ausgebildeter  einfacher  Kropf- 
geschwulst  in  untere  Behandlung^  die.  «ich  nach  Alter  und  6e- 
ichlecht  folgendermaassen  yertheilten: 

im    3.  Lebensjahre  standen   1     (1  Mfldchen  —  Knaben) 
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148  (109  Madchen  39  Knaben). 

Nach  dieser  statistischen  Zusammenttellung  gehdti  mithin  der 
li^ropf  bei  Kindern  in  Dresden,  durchaus,  nicht  tu,  den  gani  aelte- 
nen  Vorkommen»  indem  tich  das  numerise|ie  Ve^hältniss  der  daran 
Leidenden  zjk  der  GeaammtzaU  der  Kranken  wie  etVTA  1  »i  88 
yerhielt  oder  über  P/g  pr.  C»  betrug,    . 

.  ludest  schont  tich  dewlbe  ^V  AkUnf  des  Z»  Lebeasjdirea 
nur  wenig  bemerkbar  za  nucl|ei^^  da.  die  j^ngfle^  mttrer  Kran- 
ken bereite.  2 Vt  «'^^^^'^^  «äUtCt  .Nuf,iii\  einem^  üo^gfR  Falle  rer* 
sicherte  die  Mutter  eines  ei^Kigei)t  4nwosfn  l||,adchei\s,  dat#  das 
Uebel^  schon-  Ton  Geburt  an*  wa|)rgeiM^m^  worden  sei,  Sclbat 
ip  den  nSchsifolgenden  6  Jahren  (^en  3«  bis  8u  Lahejisgahne) 
ist  out  det  Leiden  apffallendy  ne^ic^  iW  mi^hr  alidaf  DreÜacha 
teltener  Torkommeii,  alt  in  der  t|i|lfjren,6jlhrjigeji|  Periode  (Tom 
l^eginne  det  9.  b^  zum  Ablauff  det  1|.  Lelien^ejiraiii)  9  indam^ 
i\p  Zf^hl  der,  I^en^en  aht  t^p^ft  3?;  (1?,  M.  1$  1^)s,,  a^f^  lau- 
terer dage|;ep  lip  (89  Mf  ai.K.)  heimg.    Qua  ia^  15.V()e|ir 


8 

idm  inknMäUf  xmAt  Sübii  diMti  ZahlMTeAtiteitws  in 
der  Tabelle  darf  jedenfalifl  als  ein  bloi  aekeinbarei  boseichnet 
varden,  inden,  da  die  Analalt  nur  l&ranke  bia  attm  Austritte  aus 
dar  Scbide  aiuiiuait»  die  Zahl  der  Hfilfetachenden  ava  diesem 
L^banaalter  DolhireBriig  tterbatpt  eine  Tiel  geriDgere  wird« 

Van  weaenllicbem  Einftttase  auf  die  H&uigkeit  dea  Kropfs 
atallte  aich  n§  miTeriteiinbar  das  Ge ach  1  echt  dar,  denn  vonv 
aiMntllcbea  derariigen  Kranken  waren  fast  drei  Yiertheile  Had<* 
ehan.  Di«aea  Verhftl^aa  war  aber  wiederum  nach  itn  verachie- 
denen  Alteraaiufen  ein  weaentlich  Terachiedenea ,  in  ao  ferne  bia 
»Ol  AUanfe  dea  8.  Lebenajahrea  beide  Geschlechter  ^in  fast  gkteh 
greaaea  Kontingent  ateHten  (17  IL  15  K«),  Ton  da  an  dagegen 
daa  weibUcbe  Geachlecht  beinahe  um  das  Vierfache  (9211.  24  K.) 
ftberwog«  .... 

Dkaea  AUea  snaammengenommen  sooeiDt  die  chroniache  An* 
echwaHnng  der  Schilddrüse ,  obgleich  bivweilan  schon  in  früheren 
Jahren  vorkommend,  doch  namentlich  gern  eitie  Begleiterin  der 
Fkibertltaantwickelttng  bei  Midchen  in  aejn,  und  wohl  in  einem 
ajmpathdaahen  Verhiltqiase  mit  der  in  diese  Periode  fallenden  Ana-« 
Utdttiig  der  Bmatdrüaen  sn  atahen.  Aus  gans  gleichem  Grunde 
eieht  man  ja-  auch  wihrend  der  Sdiwangcrschaft  ao  iÜM&g  Krdpfn 
ekh  auaUlden  oder  beretta  Torhandene  grösser  werden  und  ni^ 
erfolgter  Batbindnuf  freiwillig  wieder  abnehmen.  Ebenao  erkenn^ 
tan  die  alle  JSMmngan  der  Körperform  acharf  beobachtenden  AI« 
tan  in  otnev  Dkkerwerden  dea  fialaea  ein  Merkmal  der  Deflora- 
tion tni  eingetretenen  Komeptiony  wie  dieses  i.  B.  die  Terae 
Catnira  andeolen: 

IfoN  iUam  tmiris  ofimM  Inen  reetaefia 
Huierm0  eoUmm  p$i$fU  eirtmmdore  atto. 

Bpkbal.  Pelei  et  Pheddos.  377. 
UriMgaiB  ii^idit  auch  der  UmaUnd^  daaa  RflekCUIo  der  SchUd-> 
dfftaeHfliachweUn^r  nr  hei  Hideben  nut  Mirem  KintritU  in  df« 
Ukn  der  PuhoBieml  n  nnaerer  Beobachtung  knmen,  fir  die 
l^nkraabeinllehkeit  oUgar  VermnCbung.  Ob  auch  bei  Knaben  ein 
iekharBIdhiae  der  «eacUeehtaveifa  anf  die  Sdiilddriae  atattlinde, 
dmiber  liefert  die  TbbeUe  keinen  entaeheidetiden  NalhweiOi  und 
kennte  ihn  wbgen  dea  apitaNn,  die  AnfnahaM  in  unaere  Anslalti 
cnaeaUieaienden  Etntritiea  diaaer  Lebenapjeriode  bei  dem  Mafr- 
Ikkev  fleaflibchte   anck  fuglieh   nicht  liefen!,     iedenfalto  abe^ 

1» 


durfte  liier  it§  nnmerfidM  VerhUteiM  ein  wp§nUA  wMxignm 
•ein,  als  bei  HUcheiK 

Dait  dleee  Form   de«  Erepfei  Bwr   als  eiM  Begleiterin  dar 
ilcrophulöaen  Dyekrasie  aniaaehen,    ttod  in  dieeer  Betie- 
hnDg  auf  gleiche  Linie   mit  der  AnadivcUmig  i.  B*  der  Ljnpli* 
drosen  des  Haleei  xu  eteiien  sei,  aclieiat  nach  den  in  der  Kinder- 
heilanatalt  geaammelten  Beobaclituiigen  nickt  wilnadieinUch.     AI* 
lerding«  aind  bei  lehr  rleien  der  uniere  HMfe  in  Anapruck  neh- 
menden Kinder  atirlcer  oder  schwicher  auageprigte  Sparen  deanei- 
ben  n  4nden ,  was  man  ohne  scharfe  noaologische  Begrenxunf^  als 
„lymphatischen^^  oder  „skrophulösen^^  Habitus  sa  beieichnea  pflegt, 
allein  dieses  war  keinesweges  bei  den  Kröpflgen  in  besonders  stark 
henrortretender  Weise  der  Fall.    Im  Gegentheüe  iat  nur  bei   10 
derartigen  Kranken  (7M»  3  K.)  angemerkt,  dass  sie  skrapluilda, 
und  bei  5  (3M,  2K.),  dass  sie  rhachitiach  gewesen  ssleny  wah- 
rend eine  grosse  Aniahl  derselben  blühend,   kriftig  und  frei  ran 
allen  weiteren  krankhaften  Erscheinungen  war»    Ansserdem  i^At 
gegen   die  behauptete  Identität  der  strumösen  Hjrpertn^e    aail 
skrophuldser  oder  tuberkuldser  Infiltration  wohl  auch  die  mit  dan 
Mondphuen   wachsende    und    abnehmende   Grösse   der  Kropfga- 
sehwulst  sowie  die  Art  ihrer  Weitersntwiokelung,  welche  nie  nr 
Erweichung,   wie   bei  Tuberkeln,  oder  nur  Abiessbitdung ,    wie 
in  skrophuldsen  Drfisan,  sondern  sur  Entstehung  ron  Cysten  fikttf 
so  dass  nur  der  endliche  Ausgang  in  Yerkndckening   oder  Yn^ 
kreidung  ihnen  gemcinichaftlich  Ueibt.    Es  ist  mithin  wohl  an-* 
zunehmen,  dass  die  chronische  AUKhwellung  der  ScUlddrfise  nicht 
in  einer  wesentlichen  und  ausschliesslichen  KausalTerUndung  mit 
der  Skrophelsucht  stehe,  und  dass  folglich  dia  Beieielinung  ala 
„Struma  scrophulosa^^  keine  richtige  sei» 

Eine  ffir  die  Aetiologie  dieses  Leidens  gewiss  sehr  beach- 
tenswerthe  Erscheinung  ist  es  dagegen,  dass  83  der  Krankaui 
mithin  mehr  als  die  Hüfte,  aite  den  in  das  Flussgebiat  der  Waia- 
niti  (eines  kleinen,  unmittelbar  unterhalb  Dreaden  in  die  Sfte 
milndenden  Fhlsscbens)  gehdrenden  Stadtheilen,  niadidk  ans  day 
unteren  Theile  der  Wilsdrufir  Vontadt  und  aus  derlHedrichstadI 
stammten,  ja  dass  bei  mehreren  derselben  die  Aeltem  ausdriek- 
lieh  erklirten,  es  sei  die  llmfangumahme  der  Sdnlddrflse  arsi 
seit  dem  Umsuge  in  diese  Stadttbeile  an  den  Kindern  bemerkbar 
geworden.    Noch  deutlicher  gibt  sich  daa  häufigere  Vackommen 


4b9  Stnrau  i^  WeithitsgdneU  dann  in  erkennen,  venn  man  de^ 
ren  prozentischts  Veiliiltnite  in  itn  Kranken  überhtitpt  in'e  Auge 
faul.    Nach  einer^Zne ammenetelhitog  eimmtlicher  innerhalb  8  Jah- 
ren in  die  Kind^rhirihinstalt  amff  enommeoen  Krankea  wohnte^ 
im  Weienitagebiete      1401 ,  nnter  ihnen  55  Stramoee , 
in  der  übrigen  Stadt  1843,     ,,        ,,46        „ 
wahrend  eich  demnach  dae  Yerhiltnist  der  Kranken   überiianpt 
niu   dem  Weianiingebiele  in  denen  an«  der  übrigen   Stadt  wie 
7  m  9y25  Ttrhielt,  war  das  da;  Stnunöien  dort  nnd  hier  wie  7 
Btt  6b    Am  anfMleadittn  leigle  aiih  nbrigent  diete  Erscheinnng 
bei  kleineren  Kindern  bi»  mm  ScUnsae  dea  6.  Lebeoajahrei,   in* 
4em  ▼on  den  >  9  Midehen  dieses  Altera  6,   Ton  den  10  Knaben 
7  die  geamnie  iSegend  bewohnten. 

Bs- stellt  sich  mithin,  worauf  schon  Jphofen  in  seiner 
Schrift  über  den  Kretinismns  aafmerksam  nacht,  auch  bei  ans 
«nrarkennbMr  «iae  Art  endemisches  Aaftfoten  des  Kropfes  dar, 
4em  aothwen<K|^  lokale  Ursachen  sam  Grande  liegen  müssen. 
Welcher  Art  diastlbeik  jedoch  seien ,  hat  bis  jtitt  noch  nicht  er- 
nultelt  werdap  fcfoiiei*.  Allerdings  sind  df«  genannten  Stadtthelle 
ab  dia  am  meisten  stfoaubwirts  gelegenen  andi  die  niedrigsten, 
allain  der  UnterecUejI  mit  den  höher  liegenden  Theilen,  der  Alt* 
Stadt,  Pimaer  and  Seerorstadt,  ist  in  dieser  Beaehong  so  anbe- 
deatend  —  die  grösite  Differena  beträgt  nach  £.  J.  J,  Hey  er 's 
Angabe  (Versuch  eiher  medix.  Topographie  und  Statistik  der 
Haapt-  and  &esidenistadt  Dresden,  1840)  nar  14  Face  — , 
dasB  ihm  nnmdglich  ein  so  auffälliger  Einflaes  sageschrieben  wer- 
den kann«  Sbea  so  wenig  liest  sich  di^  Schuld  dem  Wssser  bei- 
messen, indem  das  weiche  Wasser  mit  nur  sehr  wenigen  Aus- 
nahmen in  der  ganien  Stadt  Welsnitz-  oder  Eibwasser  ist,  das 
BmnnenwsBser  aber  nsch  Hejer  gerade  im  Welsnitzgebiete  eher 
ärmer  an  erdigen  Salaen  ala  in  der  übrigen  Stadt,  dagegen  rer- 
hältnissmässig  etwas  eieenhsUiger  erscheint.  Endlich  sind  die 
StrMsen  und  Wohnungen  in  dieeen  Stsdtflieilen  weder  liehtärmer 
noch  feuchter,  als  anderwärts,  sondern  eher  das  Gegentheil,  auch 
die  Beschäftigungeart  und  Lebeneweise  der  Bewohner  in  keitaer 
Weise  durch  besondere  Bigenthümlichkelten  ausgeseichhet.  Vor 
der  Hand  mass  es  daher  genügen,  die  Thatsache  selbst  festgestellt 
an  haben,  während  die  Ermittelung  ihrer  Ursachen  weiteren  For- 
sAungen  torbehalten  bleiben  möge.    Uebrigens  ist,  Gottlob,  mit 


dem  binfigeren  Vorkonnea  defStrnittt  im  WetinilBgcUele  Dm* 
deiit  kifne  Spur  Ton  KretiBismiu  TergeteUsciiaflet. 

Die  Ton  nne  gegen  den  K^opf  eingeecUageneBeh'andlnng 
nnd  deren  Erfolge  anlangend,  ao  enielten  wh 
die  Beaeitignng  oder  weaentliche  Beaaemng  der  Anaehvdhng  bei 

12a(92Ä30K.) 
dagegen  mvsaten  nngekeill  entlassen  werden  12  (  8  „  4  ), ) 
n.  sind  ohnöNacbveis  des  Brfoigea waggeblieben    13  (  9  „     4  „). 

Rückfalle  kamen  nnr  9  nnd  swar  bis  anf  einen  11  jibri- 
gen  Knaben  aämmilich  bei  Hidcben  vibrend  deä  Begüines  der 
Pubertitsperiodo  zur  Beobaehtung. 

Unser  HeÜrerfabren  bestand  fast  immer  tn  der  gleicbieitigea 
oder  aufeinander  folgenden  Anrendnng  der  JodkaUvBsalbe  and 
des  Clama^Mead'scben  KropfpulTers»  (Spongia  e  ila  ti  e  p a rt.  jj., 
Nitri  dep»,  Vagaes.  carboa.,  Saccb.  albi  aa.  part.}«) 
tiglieh  au  2  bis  3  Kaifeeldfeln.  Die  in  der  Regd  dsfch  gtaaae 
Kesspng  kentrolirte  Abnahme  der  AnKbvella^  trat  meirt  achaeil, 
innetbalb  ireniger  Wochen  ein  nnd  erfolgte  da,  wo  dieaea  nichl  der 
Fall  war,  gewdhnlich  nur  naToUatindig^  oder  gw  nicht  Nach* 
Iheilige  Einwirkungen  unserer  Behaadlungaweise  anf  daa  Gesamat- 
betnden,  mochte  dieselbe  nun  erfolgreich  sein  i>der  nickt,  ^^ 
dea  nie  beobachtet. 

2)   lieber  chroniache  Kopfauaachlage   bei  Kindern. 

Kopfausachlage  sind  ein  Leiden,  däa  awar  Jtein  Lebeai* 
alter  irerschont,  aber  doch  Torsugsweise  Kinder  heiaumcht«  Aacb 
im  Wirkungskreise  unserer  Kinderheilanstalt  hat  steh  diese  Wahr- 
nefanrang  bestätigt,  denn  unter  13000  Aufgenoaimeaen  kaai«n 
488  derartige  Kranke  (mithin  1  auf  26,5  oder  beinahe  4  p*  Q 
aar  Behandlung. 

Dem  Alter  und  Geschlecht  nach  Tertheilten  aidi  dieselbes 
in  folgender  Weise: 

nnler  1  Jahr  alt  waren  2»  (25  tf.  33  K.) 

swlschen    1  und    2  Jahren  alt  waren  87  (45^  „   42  „) 
3>  2    „      3        ,,'      „        „       7o  (43  fy  03'  yj)  ' 

«  3    „     4        „      „        „59  (35  „  24  „) 

•     n  ^    »      ^        w      »        w       33  (21   „    12  „j. 

»         5    „     6        „      „        „      39  (19  „   20  „) 
»  Ö    „     7        „      „        „       24  (13  „  11   „) 

„         7    „'     8        JJ      »        j,       34  (19  „  15  jj) 


swiiehen    8  und    9  Jähren  alt  waren  14(11  „    3  ») 
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489  (284  H.  205  K.) 

Ein  Bück  auf  diese  Znsammenslelliing  lehVi,  daes 

elneraeita  die  Hiuffgkeit  der  Kopfauärschlige  lA 
iim|;ekehrteii  VerhSltniafe  zu  der  Zahl  der  Lebena- 
jakre  stand  und  däsa 

andererteita  daa  ▼elbllclie  Geathledit  ein«  bedeu- 
tend gröaaere  Geneigtheit  «n  deren  Eiitwickelung 
zeigte.  Baide  üraacbefi  rind  wohl  nicht  ohne  Itaterease  fflr  die 
Aetiologie  dieses  iJebels. 

Kopfansscfhlige  treten  nach  unserer  Erfahrung  bei 
Kindern  (rielleicht  nur  mit  Ausnahme  des  I.Lebensjahres)  um 
•  0  hlufiger  auf,  je  jünger  diese  sind.  Von  unseren  489 
Kranken  bitten  nicht  weniger  als  412,  d.  i.  ffinf  Sechstheile,  das 
8.  Lebensjahr  noch  nicht  überschritten  und  unter  ihnen  gehörten 
wiederum  282,  d.  i«  mehr  als  zwei  Drltttheile,  der  ersten  4^*ihrigen 
Lebensperiode'  an.  Ein  so  bedeutendes  Üebergewicht  lann  un- 
möglich auf  Rechriung  irgend  welcher  Zafälllgkelt  gebracht'  wei- 
len, sondern  muss  nothwendig  einen  physiologischen  Grund  haben. 
Worin  anders  aber  konnten  wir  diesen  suchen,  als  in  den  Ent- 
wi'ckel^ngsacten ,  welche  namentlich  wAhrend  der  ersten  l[fadheit 
•0  rasch  und  vielseitig  in  und  an  dem  Koji^fe  erfolgen  und  noth-^ 
vendig  mit  einem  reichlicheren  Blutzuflusse  nach  diesem  Thelle 
verbunden  sind.  An  dieser  lebhafteren  Blutznfuht  nimmt  natür- 
lich auch  A\€  altgemeine  Hautdecke  Theil  und  wie  aus  "dem  ange- 
gebenen Grunde  Kongestiyzustande  des  Kopfes  unter  die  gewöhn- 
lichsten Krankheitszufille  kleiner  Kinder  gehören,  so  findet  nicht 
minder  die  so  häufige  Entwickelung  pathischer  Vegetationsacte 
auf  der  Kopfhaut  derselben  —  der  Kopfausschlfige  —  darin  ihre' 
einfachste  ErUirung.  Insbesondere  hat  die  Beobachtung  den  Zah- 
nuDgsprozess  In  dieser  Bßnsicht  als  einflussreich  bezeichnet,  indem 
man  wahrgenommen  zu  haben  glaubt,  duss  nicht  blos  die  Zaib- 
nutigsperfode  vorzugsweise  zu  derartigen  Uebeln  geneigt  mache, 
eoudern  itn  auch  jedes  Hervorbrechen  eines  Zahnes  gewöhnlich 
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v^u  einer  VerechliQiaerniig  dea  YorheiideBeB  KopftOMcUag««  be- 
gleitet sei  und  das«  «berhaapi  Kop fanaachUge ,  welche  mit  dem 
Beginne  der  Dentition  eintreten,  nic^t  leicht  vortBeetuIigaBg  der 
letzteren  ToHatändig  weichen.  Beatimmte  Erfahrungen  hieröber 
haben  wir  zwar  nicht  geaammelt,  doch  finden  diese  Satxe  im 
Kreise  unserer  Beobachtung  wenigslena  in  ao  weit  Beat&tigvng, 
als  unTerkennbar  die  Jahre  der  *Ikntition  die  mciaten  derartigen 
Kranken  sihlten.  Ob  jedoch  diese  Wirkung  dem  Zahnungaproieese 
allein  lugeschrieben  werden  dürfe,  bleibt  wenigatena  fraglich,  in- 
dem die  rasche  Entwickelang  dea  Hirnes,  der  aehr  thjUige  Ver- 
kndcheruiigaprozesa  dea  Schjidels  und  daa  Henroraproaa^n  eiaer 
reichlicheren  Behaarung  dea  Kopfea,  welche  in  dieaelbe  Lebens- 
Periode  fallen,  doch  wohl  einen  nicht  geringeren  Eiufluaa  a^uf  die 
Kopfhaut  ausüben  motten. 

Ein  zweites,  mit  grosser  Bestimmtheit  aus  obiger  etlLtiatiachen 
Znaammenstellnng    heryortretendes    Ergebniaa    iat    daa    alerke 
Ueberwiegen    dea  weibiicheii  Geechlecht^s  unter  den 
hier  in  Rede  stehenden  Kranken.    Dieae  gröaaere^Oeneigtheit  der 
HadchMi  zu  KopfanaachUgen  macht  sich  Jedoch   erat^naiDh  Ablanf 
dea  8.  Lebensjahres,  d.  h.  mit  dem  Alter  bemerkbar,  in  ifelchem 
diese  Uebel  im  Allgemeinen  um  Vieles  seltener  Torzukommen  an- 
fangen; denn  während  bis  .dahin  ypn  nnaeren  .412  derartigen  Kran- 
ken 220  dem  weiblichen,  192  dem  männliche^  Geschlechte  ange- 
hörten und  mithin  beide   ziemlich  gleich  atark  Tertraten   waren, 
erhebt  aich  mit  dem   9.  AUersjahre  die  Ziffer  der  Midchen  (64) 
auffallend  über  die  der  Knaben  (13).   Den  Grund  dieaer  Erachei- 
nuDg.in    der   geschlechtlichen  Verschiedenheit   zu    suchen   würde 
wohl  irrig  sein,  um  so  mehr,  als  in  diesem  Alter  noch  nicht  f on 
geschlechtlicher  Entwickelung    a«   sprechen   ist.     Weit    einfacher 
findet  er    sich  gewiss  in  der  Sitte,  welc.he  den  Madchen,   aobald 
aie  die  erste  Kindheit  überschritten  haben,  ein  uogeatdHes  Wach- 
senlassen des  Kopfhaares  zuweist,    während   dasselbe  bei  Knaben 
fortwährend  unter  Schnitt  gehallen,  zu  werden  pflegt.    Dieae  weit 
längere  und  mitbin  auch   dickere  Behaarung  muss,    gleich   den 
recrufenen  Pelzmützen  früherer  Zeit,    nothwendig   ein   grosseres 
Warmhalten  des  Kopfes  yermitleln  und  hjer  auct  den  Säfteandrang 
nach  der  KopChaut  erhöben,    daher  die  Entwickelupg  ron  Kopf- 
auÄÄchlägen  begünsUgen.     Sie  gibt  aber  auch,  und  diesea  iat  ein 
zweites  ätiologisches  Moment  yon  grosser  Wichtigkeit,    beaoaders 
Unter  der  ärmeren  Vplksklasse  leicht, Veranlassung  zur  UnreinUch- 


Jtdft,  in  M»  ferne  ^em  grOtadildiea  Kifluseo  «od  OiiBttt  iis  H«a^ 
rei  oft  nicfak  die  nöthige  Zei^  und  Sorgfalt  gewidmet  wird  md 
gewidmet  werden  kann.  So  entate hon  Aneammlnngen  Ton  S€hmiii;i 
xmi  mancherlei  Sekretioneprodnfcten,  in  denen  eich  mir.  in  gern 
Kolonieen  ▼on.Ungeaieler  anaiedeln.  .Muea  achon  Uerdarch  die 
Kopfhaut  in  ihrer  geannden  ^Vegetation  heeintrichtigt  werdan ,  so 
tragen  «ndereraeita  daa  häufige  Rratxen  und  Jucken,  lu  welchem 
aiah  die  Kinder  gedringt  f^en,  daa  oft  rohe,  Verletaungon  hin* 
terlaaaende- Verfahren  bei  dem  Ordnen  dea  Haatea  und  die  Anwen- 
dung aeh&jUlcher  y^iachönernngamittol  gewiaa  h|ufig  daau  bai| 
aioan ,  dauernden,  Reiiudgaiuaiand  deraelben  in  unterhalten  und 
dio  Entwickelung  Ton  Auaacbligen  herbeisufuhrtn«  So  wenigatfma 
djirfto  eich  daa  iweite  Ergehffiaa  nnaerer  atatiatiaehen  Zuiamman:^ 
at«lluflg  .^  dae  in  der  epdteren  Peddde^  dea  Kindaaaltera  antf^lr 
iajid  häufigere  Vorkommen  von  Kopfauaachlägeii  bei  Midcfaan  .«le 
bot  Knaben  —  wohl  am  einfachaten  und  natflriichulen  orUiraau  - 
WaUer  mdge  nicht  unerwähnt  bleiben,  däaa  gar  nicht  Mlten 
.die  Entwickeiong  einea  ahroniedion  Kopfauaacktagea  ¥on  den  An-r 
gohMgan  nnaerer  kleinen  Kranken  alaVeberroat  oder  Folgere 
leidon  akuter  Exantheme,  inabeaondere  der  Pocken* 
formen,  beieicbnet  wurde« .  9^§  die  fieberhaften  AnaacUaga-' 
krankheiten  den  Impula  lu  derartigen  eekundiran  Eracheinungen 
gaben  können,  iat  wohl  nicht  in  beiweifein  und  wird  achon  durch 
daa  Beiapiel  der  Kuhpocken  daigathan,  auf  deren  Impfung  bekumatr 
lieh  oft  der  Anabruch  .akuter  oder  chroniacher,  allgemeiner  odai 
ertlich  beachrinkter  Hautaueachlige  dieaer  oder  jener  Form  folgt 
In  gleicher  Weiae  ui  daa  Henrorbrechen  aekundirer  Pnatein  foi 
Impetigo  oder  Skibjma  nach  Variiellen,  Varioleiden  und  nament^ 
b'ch  nach  Variola  yera  eine  vielfach  beobachtete  Tbateacha,  wah- 
rend elwea  Aehnliches  nach  makuidsen 'oder  yeiikulöaen  Ezanthe« 
men  allerdings  weit  seltener  vorkommt,  Sa  acheint  demnach,  ala 
ob  durch  die  Entwickelung  akuter  Hautauaachläge,  namentlich  dar 
die  Organiaation  des  Hautgewebea  eo  tief  betheiligenden  puetu^ 
iStaen  Formen,  gleichsam  eine  länger  oder  kiner  andauernde  ezan*' 
tbenkatiacha^  Disposition  hervorgerufen  w^rde.  Ihre  phjsiologiacho 
Srklirung  dürfte  diese  Tbakaache  wohl  darin  finden,  daaa  nach 
den  akuten  Aueschlägen  meist  lokale  Hyperänueen  dnd  theilweftH 
aalhet  Ezaudate  im  Hautgewebe,  namentlich  in  dessen  drfisigen 
Gebilden,  surfickblciben,  die  eine  Neigong  inm  Uebeigang  in  $upf 
puraU^«  Entiflndnng  bewahren  und  aamU  VecaAluenftg  au  jentn 
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NktmMreB  Auvschlaprormen  geben.  AuMerdem  darf  tber  tvch 
nicht  iberaehen  werden,  den  beflonden  die  p\iatiildseii  Eiantfcetae 
wegen  der  siriickUeibenden  Schorfbildnng  da«  Kopfhaar  oft  Ha- 
gere Zeit  einer  gründliehen  Reinhaltung  nninginglieh  madien  und 
daie  eomit  anch  auf  diesem  Wege  durch  lie  der  Entatehnng  cbro- 
nifcher  Keipfaneschllge  Vonichiib  gifleietet  werden  mnü. 

Veber  die  Verbreitung  einaelner  K'opfaneschlagsformen  Aufdi 
Kentagion  haben  wir  keine  Gelegenheit  gehabt,  BeobaclitaDgeB 
m  machen.  Von  dem  anerkannt  ansteckenden  Fama  sahen  wir 
überhaupt  im  Gänsen  nur  9  Pille  (7  H.  2  K.)  und  dürfen  dnrtns 
wohl  schliessitt,  dass  dieses  iusserst  harlnickige  Uebel  in  Dresden 
nur  sehr  rereinselt  auftrete.  Merkwürdiger  Weise  kam  einmal 
eine  mikroskopisch  diagnostizirte  Gruppe  Ton  FsTuspilien  am  Tor- 
deranne  eines  6jihrigen  Hidehens  rot,  dessen  Kopf  gant  frei 
von  derartigen  Parasiten  war. '  Leider  enthiti  das  Protokoll  keinen 
niheren  Aufschluss  über  die  Entstehung  des  flebels.  Andere  Kopf- 
imssdilfige  Ton  resikulMer  und  püstuMser  Form  sahen  wir  swar 
tfler  gleichzeitig  bei  mehreren  Indlriduen  derselben  FamiHe,  dodi 
ohne  dass^wir  daraus  eine  kontsgidse  Verbreitung  feigem  moch- 
ten, da  die  Ursache  wohl  sehr  leicht  in  der  Gemeliisetiaflliehkeil 
der  erzeugenden  Blnflüsse  liegen  konnte. 

Eine  systematische  Seh'efdung  und  Gruppirnng 
der  Tersehiedenen  Kopfausschlige  isl  Tielfach  rersncht 
worden.  Man  hat  dieselben,  je  nachdem  sie  in  Epithdialabetos- 
sungeil,  Ablagerungen  von  Sekreten,  BMschen  odör  Pusteln  he« 
stehmi,  zerstreut  oder  gruppenweise  auftreten,  zur  Schuppen-  oder 
BorkenbRdnng  führen,  mit  einer  rerfinderten  Emihrung  des  Haa- 
res verbunden  sind  oder  nicht,  Tersdii^den  klassifialrt.  Für  die 
wissenschaftliche  Diagnostik  sind  derartige  Unterscheidungen  na* 
türtich  Bedürfniss,  für  die  PraxiH  dagegen,  d.  h.  für  den  Heilungs* 
f ersuch,  haben  sie  zam  grossten  Theile  nur  einen  sehr  geringen 
Werth.  Gans  besonders  gilt  dieses  von  der  Sonderung  des  über- 
wiegend häufigsten  Kopfausschlages  —  des  sogenannten  gutarti- 
gen Kopfgrindes  —  in  eine  Tesikulöse  (Ekzema)  und  pustniüse 
(Impetigo)  Form.  Abgesehen  davon,  dass  es  bei  den  allmihlfgett 
Uebergingen  zwischen  Biäschefi  und  Pusteln  im  konkreten  F^lle 
oft  nicht  müglich  Ist,  die  anatomisch  gezogene  Grenze  beider  mit 
gicberbeit  zu  ermitteln  und  dass  es  mithin  oft  eine  Sache  der 
WHttür  Uelbt,  ob  man  einen  derartigen  Ausschlag  als  Bfcienia 
#der  Impetigo  bezeichnen  wellr,  so  findet  auch   bezügfick  ihrer 
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Entoteiiiing:,  Dauer  und  Hellhrkdt  wohl  kaum  ein  weienüieher 
UBtertehfed  Statt.  So  irenig^tent  hat  sieh  die  Saehe  unterer 
Bedhachtung^  dargeetellt.  Wir  sind  veder  Termdg^nd  gevesen, 
beflondere  iliologiithe  Momente,  oder  eine  Torwaftende  «tiologieche 
iidlTfduelle  Geneigtheit  für  die  eine  oder  andere  Form  aufeufia* 
den,  noch  hat  eich  ttnr  eine  Verschiedenheit  hinsichtlieh  des  Vor«* 
lauf  es,  der  Mckwlrlrang  auf  den  Organismus  und  der  leichteren 
oder  schwierigeren  Heilbarkeit  beider  tu  erkennetf  gegeben.  WM 
iresentKcfaer  für  die  einzuschlsgende  Behandlung  und  namentlieh 
für  dfe  Entacheidüng  der  Frage,  ob  eine  rasche  und  direkte  Bo* 
aoitfgung  dea  Üebelrf  rithlich  ^1  oder  uHiht,  ist  es  jedenfalb, 
ilarauf  Rücksicht  zu  nehmen  ^  ob  man  es  mit  einem  eigentlichen 
patUschen  Vegetationsprosesse  im  Hautgevebe,  mtthin  (um  diM 
Yon  Sch5nlein  gewählte  Bild  su  benutaen)  mtt  vtner  wirkUehen 
eianthemalfschen  Blüthen  -  und  Fruchtbitdung,  oder  nur  mit  einer 
Uosen  Auflagerung  yon  EpitheNaltrümmern ,  SekrationsprodukteU) 
Ttgotabllischen  Parasiten  und  Verunreinigungen  aller  Art  auf  der 
Hautoberliche  tu  thun  habe.  I>er '  erateren  Kategorie  sind  na<« 
füffldi  alle,  wirklichen  Aussehlagsformen  von  der  erjthematdaea 
Etttiündung  der  Kopfhaut  bis  zur  Tollendeten  Blls^on  *  und  Pustel- 
ontwhkelung  behusihlen ,  wihrend  die  iweite  namentikh  die 
Kleieniechte,  Kopfschabe  (Fftyrlaais),  d«n  Gneis  (Seborrhoea  ct- 
pHlltil  infantum),  den  F4itus,  eben  so  aber  auch  die  nach  ekse- 
Mutdaen  und  impetigfnösen  KopfausseUigen  oft  lange  aurfickblet- 
banden  Schuppen  und  Kmstenbildungen  Imifaast.  Es  kann  wohl 
kaum  einem  Zweifel  unterliegen,  dass  eine  ungesiumte  und  m5g* 
liebst  rasche  Entfernung  dieser  letiteren  (was  auch  der  Volks* 
glaube  dagegen  einwenden  mdge)  fMlig  ufibedenkttch ,  ja  sogar 
wüitschenswerth  sei ,  um  sekundäre  Reizungen  der  Kopfhaut  zu 
rermelden,  und  dass  die  oft  geltend  gemachte  Sehutkkraft  chro«* 
ntacher  Kopfsnsschlage  gegen  andere  Uebel  sieh  JedenfaHs  tn 
auf  die  der  ersten  Kategorie  angehörenden  beziehen  könne» 

Ueberhsupt  aber  ist  die  so  Tielfach  gerühmte  schübende  und 
ableitende  mrkung  der  Kopfausschlige  auf  da«  Hirn  und  die 
Sinnesorgane,  der  wehHhBtige  Einfluss,  welchen  sie  numontlich  In 
dar  Zahnungsperiode  gew'ahren  sollen,  und  die  GefihrUchkeit  ihrer 
raschen  Abheilung  wohl  oft  zu  hoch  angesehlagen  worden  und 
weit  mehr  geglaubt,  als  wirklich  bewiesen.  Dass  allerdinga  wüh* 
rend  eines  sehr  üppigen,  lekbt  in  daa  Krankhafte  überschlagen^ 
^n  Vegetatlonaptozesses,  wie  er  inlen  ersten  LebensJAran  phy- 
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•klogiacli  «m  Kopfe  staltinclet,  i$f  BiaMtt  und  das  B«jil«lieB 
•iner  lebhaftea  «xaiiUbeaiaUtcheii  Thiiigkeit  avf  der  KepAattl  ab* 
leitend  für  Koogestione-  nnd  RetsuiigasüiitaDde  in  benaiAlicrtea 
Organen  wirlcen  nnd  den  ningekehrt  die  sjjthe  llnlerbrediiuig  elfter 
•eichen   unter  den  angegeleneii  Verlilllnieien  leiehi  Reiiongner- 
aeheinnngen  der  bedenklichaten  Art  herbeiffiliren  kdnne,  wird  Nie- 
mand  in  Abrede  stellen.    Je  nensrsn  Urgpraniges  datier  ein  Kepf* 
wüeklsgf  je    enUünd^icher  dessen  Cliarakler  und  je  reicblieher 
die  Ijmpikstlsehe   oder  eiterige  Absonderung  ist,  je   ToUsalliger, 
Voklgenihrtet  das  damit  behaftete  Kind  erscheint«   je  mehr  sich 
dasselbe  in  der  Leb^eosperiode  befindet,   veUhe  Torsogsireise  n 
Himreit.«ngen  nnd  Kopfkongestionen  n^gt,   oder  bereits  wirklich 
krankhaften  Zostinden  dieser  Art  unterworfen  war,  desto  sorgfäl- 
tiger wird  euch  jeder   gewissenhafte  Arat   einen  derartigen  Ana- 
schlag  in  das  Auge  fasaea  und  si^h  Tor  dessen  unaailsiger,  über- 
OÜter  Abheilung  hflteii.    Dass  aber  aiich.die  bei  blutarmen,  dOrf* 
Ug.  gehäfarlen  Kindern  gar  nicht  selten- vorkomnienden,  oder  offen* 
bkr  diirch  Unreiniidkeit»  Anatackäng  und.  imdere  lüasere  Siniiaae 
smeiigten,  oder   endlich   in   ihrer  Vegetation  langst  erloschenen 
und  arnmoch  aus  verschorftsn  Absondemngiprodjikten  bestehenden 
KopfaassebUlge  von  gleich  woUthfttigerBedentnng  sein  sollen,  istj 
wie   fest  ench   der  Volkaglanba  dar^n  halten  mdge,  gewies   ein 
Irrlbum.    Statt  solche  AuascUigs   und.Ausschlagsröckstinde   lu 
schonen,  muas  es  im  GegentheHe  arstliche  Aufgabe  sein,  dieselben 
mdgiickat  bald  sn  beaeitigen,  da  eie  doch  nie  als  eine  gleishgil- 
tige  Sache    betrachtet  werden  können*    Abgesehen  von  dem  psy- 
clÜMh  deprimirenden  Einflüsse,   welchen  sie  namentlich  euf  das 
Schamgefühl  grösserer  Kinder  ausüben  müssen,  nnd  Ton  der  mit 
ihnen   nethwendig  Tcrbundenen   Erschwerung   der  Reinlichkeits* 
pflege  des  Kopfes,  bleiben  sie  auch  physisch  nicht  ohne  'üble  Fol- 
geai.   Zwar  haben  wir  einen  offenbar  nachtheiligen  Einfluss  dsToa 
auf  die  GessmmtemAhrnng  und  die  allgemeinen  Gesundheitsver- 
hiltnisee  der  Kinder  nicht  waiirgenommen,  indem  unsere  Patienten 
eben  so  oft  kriftig  und  Ton  blühendem  Ansehen,  als  das. Gegen- 
theil  waren;,  dagegen  fehlte  es  nicht  an  Beobachtungen  von  aller* 
lei  örtlichen  Folgeübeln.    Unter   diesem  ist   innichst    die  Beein* 
trichtigung  der  Haarregetation  xu  nennen,    welche  anch  die  ein- 
fachen eksematöiBen  und  impetiginöaen  Kopfausachllge  bei  linge- 
rem  Bestehen  nicht  selten  su  begleiten  pflegt  und  sich  eben  se 
weU  In  der  Verschiechternng  des  Haares»  ab  in  dessen  wiifc- 
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Itdltm  (wenn  meh  TorkbfrftheBdeoi)  Terhnt«  tnmpridil.  8i«r- 
her  gehören  ferner  die  enttflndlidien  Reisangea  der  Ohren  xtni 
Amgtn  dvrch.  Verbreftuig'  dei  exantitematlKhen  Prozesses  über 
diese  Theile.  EndHeh  ist  eis  eine  faet  regelmiisige  ErscfaeinvDg 
hei  TeralUten  KtfpfanssehUlg'en  die  Anschvellnng  der  Na^endrfleen 
in  Felge  des  benachbarten  Reizungssnsfandes  der  Haut  und  ihrer 
Lymphgefisse  sn  nennen.  Diese  Driisenanschwelinngen  sind  so 
konstant,  dass  iHr,  sobald  Ms  Rinder  wegen  solcher  vorgeslent 
worden,  stets  «nf  dae  Vorhandensein  eines  KopfansscMages  sehlies- 
•OD  nnd  nns  darin  nnr  seRen  irren.  Oefler  Tsrhiiten  dieselben 
•doc  gehen  in  AbssessMIdang  über  ^nd  Tennehren  hierdurch  die 
Leiden  der  Kraniten.  Ihrer  Natnr  nach  rein  konsensuell,  sind 
sie  dnrchans  nicht  als  Ansdrack  einer  etwaigen  allgemeinen  Dys- 
kraeie,  i..B.  der  Skrophelsncht,  in  betrachten,  noch  lassen  sie 
eidi  ohne  Entfernnng  des  Kopfansschlagea  beseitige^,  wogegen 
sie  selbst  nach  dessen  AbheUnng  oft  noch  längere  Zelt  bemerkbar 
hMhen. 

IHe  in  der  Ktnderhellanetak  üblidie  Behandinkigsweise 
der  chronischen  Kopfensschlige  (jedoch  mit  Ausschluss  des  Fa-' 
Tue,  über  welchen  spezielle  Mittheilungen  bis  zur  Ansammlung 
einer  grösseren  Anzahl  ton  Beobachtungen  aufgespart  bleiben  mö- 
gen) ist  eben  eo  olnfiich  als  erfolgreich.  Stellen  sich  der  unge- 
sinmten  Beseitigung  des  Uebeb  keine  enecheidende  Contraindtka- 
tiönen  (Tg),  darüber  eben)  entgegen,  was  Terhiltniesmissig  nur 
sehr  selten  der  Fall  ist,  so  dringen  wir  lunichat  mit  nneiWlV 
Hcher  Strenge  auf  die  rollstindige  Entfernung  der  Haare  an  den- 
Anssdilegsstellen  und  )n  deren  Ümkreii.  Hierauf  lassen  wir 
Ahends  rsichltch  ein  mildes  Fett,  wie  etwa  ausgewaschene  Butter, 
eiofuiben,  um  die  featsttiendenKrustsn  zu  erweichen  und  die- 
selben sodann  am  nichaten  Morgen  durch  warmes  Seifenwasspr, 
Ktmm  und  Bilfute  gründlich  entfernen.  Ist  In  dieser  Weise  der 
Kopf  Tollstindig  gereinigt,  so  wird  eine  Salbe  aus  FitU  KqMke 
und  üngumui  $ulphMri»  rimpl  ana  auf  die  rem  Ausschlage  he-^ 
fallenen  Stellen,  gleichrlel,  ob  dieeelben  übcrhintet,  oder  wund 
und  selbst  geschwürig  sind,  eingerieben ,  und  hiermit  jeden-  Höri- 
gen und  Abend  nach  jedesmaliger  rorgingiger  Entferüung  der  In 
der  Zwischenzeit  etwa  neugebildeten  Krusten  durch  warhies  Sei- 
femrasser  fofftgefahren«  Innerlieh  lassen  wir,  wo  dieses,  wiei.B« 
hol  sehr  TOllsafUgen  Kindern  oder  bei  sehr  reichlicher  Abionde« 
rung  und  lebhafterer  Keikung  der  Kopfhaut,  rithllch  erseheint, 
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IlmstlDikii  Puhit  »eimae  cmapo».  ftehmen.   ,     ^ 

Bei  atrenfer  Auafübniigclitser  VonohrifUa  erfalgt  üt  Hti* 
IttBg  meisfc  übeitai«hcBd  flcbnell,  nni  nUhi  aeltMi  h«1ieB  vir  4id 
Fm«!«!  mime  kleiaeB  KfABken  echoB  bf i  der^dritteB  od^r  mrUa 
VorelelhiBg  tob  ihren.  L^tdea  Mreit  s»  evhfB,  wogegen  LiBeig- 
keit  oder  faUchee  Mitleid  Seilena  der  Aeliern  beai|glich  der  aner* 
«üdlichea  Reioiguag  des  Kopfes,  jedea  Kurbeatrebea  er{<rfgloa 
■uchen,  Eiaea  Nachtbell  tob  der  AbhaHung  eines  chroniscke» 
Kopfauaachlagea  habeawir  nift  b^oba^Ut,  wihraad  ttaa  allerdiaga 
eiaigeaial  darfiber.  MiUbeiluag  gemaehl  varde,  .daas  nach  deai 
fretwiliigea  Veriichwinden  eiaea  ao)cben  Zufälle  jqu  Himreiaang 
eiogetreten  aeien.  Beobachiungea^v  dieser  Art  bevabrt  die  Litera* 
tar  ia.groaaer  Anzahl  auf  and  .uBTarkeaabar  alad  aie  u  TomehBi- 
lidi,  worauf  sieh  die  ubertriebaae  Furcht  Tordea  Gefahren  dar 
Beaeitigyiag  chronischer  Kopfanaachlige  gründet«  Allein  der  aa 
oft  trdgeriache  Schlnas  des  ,jfo$i  hoe,  ergo  propier  koc^'  Biag 
wohl  tach  hier  aicht  aeltea  irregefthrt  habea,  indem  ja  das  Ei^ 
löifhea  der  fiusaeren  exaathamatiachea  Thitigkeii  aach  Sneag- 
aiaa  dtiaelbea  iaaeren  Reisaaguastaadea  aein  kann,  woicher  den 
EiatriU.  d^r  Koatulaioaea  und  aicaiagitlKhea  ZafUlo  YcranlBaat. 
la  gaas  gleicher  Weiae  sehen  wir  behBaaUieb  auch  bai  hefttgea 
Erkraakaagea  (beaoadara  EntauBdaagea)  uiderer  iaaarir  Organe 
exantheatiituiche  Firo«esse  yorabergahead  oder  selbat  daaemd  aa 
Cjraade  gehen. 

PaBs  uBfece,  in  dar  Hauptsache  aar  ein«  {ortgaaetate  Mr* 
liebe  Raiaigaag  beiweckeBde  Bahaadlangawiiae  nicht  bloa  raaak, 
aoadfif  «ach  grfiodUoh  wirke»  dafir  ipric|it*  g^iüiü  dl^  Thalaaoha» 
daaa  aaa  u^ter  ao  Tiden.  Kraakaa  im  GeUNi  amr  12  Mal  Rilck^ 
flUa  Taxgakommea  aind»  Ton.deaaa  S.Kaabon,  lO-.Mldahea  bo* 
trafea»  Ebeaao  darf  dieselbe  afobl  ila  Bt^Eaia  aageaehaa  imt- 
dea,.  i$ßh  wm^n  ReiaUehkei^  eia.«D  veseallickoa  EllaMit  fir  Be- 
ki^ppfaag*  chroniachar  KopfBBaacUlgii  i^  Var^ioUfhhait  aiw  nfchl 
miader  badeu)aadia   Mr  daBaa.Enaaguttg  aad  UatefhaMaag  aaia 


3)  lieber  dea  Krap. 

Ea  ipiA  wyhl  weaige  Kraakhaiteai  die.  bei  ao  aekiff 
pti^iea  koaaUMiBaalka  aad  aiutoBiiäebea  ChaitfelaMa  dach  aa 
hittfig  diaeaaUMke  Züraifal   aaceregl  bMtMip  ala  der  Krap« 


B«MrK«lt  Usfia  atoMOnfH  «eil  ▼•aif^r  im  Nichteffkanalhalm 
dMflf s  mllNeritclifii  Feindet  4er  mnjheH»  «U  Tielmehr  die  Uebwr- 
tnfnBg  %9kiH  g»fireht«leii  Hiunena  tof  ttidere»  weit  gefibrloiacei 
Ucluil.  lofbesMidcre  mimtu  dl«  £rsihliui|;en  tob  5-«  19*  uii4 
nekrmalifen  £rkr«]ikuQge«  detsdben  iMdiTidftiiins  ta  Knp  ebta-^ 
adwojil ,  als  die.  gUnaeiidea  BtrichU  ober  gtnie  ReiheD  Ten  Hei-. 
loüfeii  defMlban  d«rcli  kaU»  WeaiynimscUäg««  homoopaUibche, 
$ireiik9ga)ciifn  uad  dvglticheii  rnakr,  weldie  iiicht  fallen  in  der. 
pfdodiacbeD  Literatur  gebolen  werden^  jeden  mit  dieaer  Krank« 
heil  VertraHleren  nolhwei>dig  die.Richtiflieil  der  geatetlten  Dia*^ 
gBfOae  bliweifeln  laaeen. 

Unter  den  Krankkeiteuialindeny  welche  in  dieaer  Beziahnnj; 
liäii£g  in  Irmugen  Veranlaaanng  gegeben  haben,  aind  namenltich 
zwei  bemerkenaverth:  die  aalhmatiacbtn  ZvfiUe  kleiner  Kindev 
anf  der  einen  nnd  die  Kalerrhe  dea  Ifkiynx  auf  dar  anderen  Stile» 
Aaa  erateren  iatdle^Anaahaw  einea  krankhaften,  apaamodiachen 
Krnpai  aaa  leUleren  die  Lehre  Ton  dfiaPaeadaknip.hecforgegaa* 
gen,  welche  beide  jn  der  Literatnr,  wie  in  dem  :pBaklli€|ien  La- 
ben, mancherlei  Verwirmng  aagerichtel  haben.  Liegt  ea  m|n  aber 
nnzweifelhaft.  im  lotereaae  der  Wiaaeaeoiiaft,  den  Begriffen  eine 
mogUcbat  geringe  Breite  txi  geben«  and  der  wiaaenadiaflUahen . 
Spraiihe  SchArfe  and  Beatimaitheil  «a  aiehern,  ae  iai  ee  aneh  je« 
danfaUa  .wunachenawerthj  die  Kitnkheilabeaeichnang  „Krap^^ 
acbarf  abiagreaaea  and  aaf  eiae  feat  bealiaimte  Leidenafona  la 
haachrinkea.  In  dieaem- Sinne  wird  man  aber  anler  »Krap*^  aar 
jeaaEnli&ndang  der  aaakleidenden  Gebilde  derLaft^ 
wege,  inabeaondere.  dea  Kehlkopfea  aad  der^Lafl- 
rahre,  la  Teratehen  haken,  welche  la  eiaar  faaeralaffi- 
gen,  meialmembrana rüg  ge rinnende nAaaachwitzaai^ 
anf  der  ObarfUcht  dieaer  Theile  iahrU 

.  Allein  mil  dieaer,  alle  rein  apaamediachen,  paralyUadien  and 
einfach  katerrhaliachea  ASektionen  der  genannten  TheOa  aau«^ 
adilia#aenden  Begriipbealimniang  Jet  die  Batacheidaag  tter  da§. 
Weaea  daa  Krapa  aeeh  keiaeawegea  ToUsliadig  gegeben.  Vial^ 
mehr  knflpft  aich  folgerichlig  eogleich  die  Trage  aa:  ob  jedweda 
^liindang  der  Laftwege  la  plaatiachea  Aaeeahwitflaagen  aaf 
der  ScUeiakhaaloberiUche  Ohren  and  aich  mithin  aU  Krnp  — hia« 
tigeBrlaae  -<.  geatallea  koaaa,  ((der  ob  diaie  BigealhflmUdlkait 
aar  einer  bveeaderioi  Art.  rea  Sutaftadang  aafcanmw,  d.  hi  aril 
ai^ea^  W^Ua^f  ob  djimrl(rnp  eia  ep aiiflichar  KraakliailipMaaBat 


sitm  €lniir^i{«|fe,  odvr  iii*)il?  Mde  Annchrtn  kabii  ikre  Tcr- 
fechter  In  d«r  Littritvr  fefundep ,  and  Bock  n^neriich  kit  W.e- 
ftdr  (Denlidle  Kljotk  1854  Nr.  2^.  n.  26)  wh  benHOft,  ass  ad- 
ieu Erfahrangen  iia«hsinraia«n>9  4t^§  dfr  Knip  fn  der  übenric- 
geiiden  «ÜMirühl  der  f  (He  niehta  Anderea,  ala  eine  .einfache  |a- 
tarrhalfaehe  BBtafindniig  aef,  mit  ipeläier  aich  in  Folge  der  gros- 
aen  Geneigtheft  dea  kindliebea  Örganiamua  an  plaitiacben  ^xan- 
dattonen  leicht  *  eine  AnaacbidtanDg  gerinnbarer  Stoffe  verbinde. 
Andere  dagegen  beharren  mit  nieht  geringerer  Featigkeit  anf  der 
Anafehl,  die  kmpdse  Sntcflndting  trage,  entaehieden  den  Stempel 
der  Speiiflzitlt  und  lei  mit  der  diphtheritiachen  identiacbi  Sine 
Iidanng  dieaei»  Frage  anf  analomlaehem  Wege  —  anacheinend  al- 
lerdinga  dem  nainrlichaten  und  aicheraten  *-  lat  bia  jetat  nodi 
flicht,  oder  venigaten»  noch  nieht  genügend  gelungen,  und  ea 
mnaa  daher  innichst  der  Ab#ägnng- anderer  Momente  >  inakeaon- 
der  dea  Yotkommena ,  der  -EFacheinnngen  nnd.  dea  Verlaurea  dea 
Kmpa  überhaaen  bleiben,  dleaen  Ftfokt  moglichat  anbnkliren. 
Aia  ein  kleiner  Beitrag  (tr  di^aen  Zweck  mdgen  anck  die  nach- 
itektnden  Mittkeilnngen  anf  genommen  werden. 

I.  Vorkommen.  —  Ea  iat  eine  jedenfalla  aehr  bemerkena- 
wertke Thataache,  daaa  dieHinfigkeit  dea  Krapa  aalt  den  lett- 
ten  30  Jahren  in  anffaliender  Weiae  abgenommen  hat.  Sann 
während  651  ia  am  Anfange  dieaea  Jahrhnndeita  innerhalb  5  Jah- 
ren 1663  KnipftUe  beobachtet  haben  will  nnd  Jnrine  1816  die 
BeMrchtang  anaaprach,  daaa  dieaea  Ldden  bald:  alle  anderen  Krari[- 
keilen  anrückdrlagen  werde,  wibrend  ferner  alle  älteren  Aente 
in  -der  Varaichernng  tbereinatinimen ,  daaa  bfa  in  die  Mitte  in 
awansiger  Jahre  der  Krap  in  den  allerhänilgften ,  aie  ao  manebe 
Nacht  in  Bewegung  aettendkn  Kindertaankbeiten  gchSrt  liabey 
acheInt  eich  daa  VerhäÜniaaa  gegenwärtig  nnd.iwar  aeit  ungefähr 
30  Jahren  allmäUig'  ganz  andere  geatalfet  an  haben.  Afa  Baweia 
Mir  darf  ea  gewiM  gehen ,  daaa  im  Bereiche  nnaerer  SSnder- 
heHanatalt  innerhalb  20  Jahren  nQter  13,120  Kranken  nur  33 
wirkliche  Kmpfälle,  mithin  1  anf  etwa  400,  Torkamen,  wogegen, 
wie'  aehon  bemerkt,  dem  Anaaprache  älterer  Kellegen  infolge 
früher*  die  Froportioneiahl  in  dieaer  Betlehnng  eine  weit  niedri- 
gere war.  Allerdinga  mag  alch  dieaea  Verhäifniaa  en  reradiiede- 
nen  Orten  Terachteden  geatalten^  do>ch  aind  Lage  nnd  Klima  Drea- 
dena  wohl  kanm  aolehe,  denen  nun*  io  dieaer  Beiiehnng  einen 
bwondera  gfinetlgen  Einflitta*  snaehrefjien  dürfte.    Wentgelene '  Jen- 


ten  die  fainiigen  Katerrhe  und  Pneamottieen  nuter  unferer  Berdl« 
Icersilf  gewiss  hinreichend  dsrauf  hin,  dass  enUündliche  Leiden 
derRespfrationsorgane  bei  nns  su  den  gewöhnlichsten  Krankheits- 
sustinden  gehören.  Auch  stimmen  die  Brfsbrangen  Tieier  ande- 
rer Beobachter  so  entschieden  mit  diesem  Ergebnisse  uberein,  dsss 
dessen  aligeraeinere  Ofiltiglieit  kaum  in  Zweifel  gezogen  werden 
kann.  £a  ist  dieses  epochenweise  sahlrelchere  und  seltenere  Auf- 
treten des  Kmps  ein  Beweis,  dass  entweder  die  erregenden  Be- 
dingungen für  diese  Krsnkheit  nicht  fortwährend  gleichmassig 
Torhsnden  seien,  oder  dss»  die  Geneigtheit  des  Organismus  inr 
Sntwickelnlig  des  yon  demselben  abhingigen  pathischen  Pro- 
zesses in  manchen  Zeiten  stirker^  in  anderen  schwächer  werden 
müsse.  Vielleicht,  dass  sich  solche  Epochen  einer  grösseren  Häu- 
figkeit des  Kmps  an  das  sllgemeine  Walten  eines  entafindlichen 
Krankbeitsgenius  kufipfe,  wie  er  %.  B.  im  ersten  Viertheile  unse- 
res Jahrhunderts  herrschte,  während  die  gegenwärtige  Seltenheit 
dieser  Krankheit  entschieden  mit  einer  allgemeinen  adynamischen 
Konstitution  susammenfllit.  In  wie  ferne  die  hier  gegebene  That- 
aache  dafür  spreche,  dass  dem  Krup  ein  pathiecher  Prosess  eige- 
ner Art  sum  Grunde  liege,  und  dass  er  keinesweges  Mos  aus  der 
Steigerung  jedweden  Entiundnngsxnstandes  der  Laryncheal-  und 
TrachealscUetmhaut  —  wie  insbesondere  des  katarrhalischen  — 
herrorgehe,  ist  schwer  lu  entscheiden.  Jedenfalls  aber  liefert  die- 
selbe einen  Beweis  dafür,  dass  Mittheilungen  aus  neuerer  Zeit 
über  sehr  lahheiehe,  Ton  Einaeincn  beobachtete  Kruperkrankun* 
gen,  sobald  dabei  nicht  gans  beaonders  begünstigende  Umstände 
obwalteten,  fn  Besug  auf  die  Genauigkeit  der  Diagnose  immer 
etwas  Terdftcktig  erscheinen  müssen. 

Wie  aber  wahrer  Krup  gegenwärtig  im  Allgemeinen  ui  den 
•elteneren  Krankheiten  gehört,  so  ist  auch  deasen  mehrmali- 
ges Auftreten  bei  demselben  Individnum  nach  dem  Ausspruche 
der  gewichtigsten  AntoriUten  Terhäknissmässig  eine  Seltenheit. 
Das  gleiche  Ergebniss  haben  auch  wir  gewonnen,  indem  sich  un- 
ter unseren  33  Kranken  nur  ein  einsiges  Kind  befand,  .welches 
4en  Krup  angeblich  schon  früher  einmal  überstsnden  haben  aollte. 
Der  Krup  leigt  in  dieser  Beziehung  offenbar  eine  gewisse  Aehn- 
Hcbkeit  mit  den  akuten  Exanthemen,  dem  Keuchhusten  und  Ty- 
phus; sr  scheint  sich  weniger  auf  eine  besondere  Anlage,  auf 
•ine  fortdauernde  Disposition  (wie  etwa  die  Katarrhe)  su  grün* 
den,  aondem  gleich  jenen  weit  mehr  das  Eneugniss  besondrer 
XXV.  i8»e.  2 
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Ingfcrer  Einflfift»  in  teia,  die  enlwed«  selbit  la  den  Mltenta 
gehören,  oder  aber  für  ihre  Wirknog  nur  eellen  die  geeignetMi 
BedioguBgen  Im  Organiemus  fiodia.  WeeentUch  erhdht  vird  die- 
ses Terwandtschafüiche  Verhaltniss  nech  dadurch  werdea,  weaa 
sich  die  Toa  mehreren  Seiten  behanptete  Kontagiositit  des  Knqpa 
durch  zahlreichere  und  luyerläseige  Beobachtungen  beslitigte.  Wir 
selbst  haben  in  dieser  Besiehung  keine  bejahende  Wahraehnmag 
gemacht,  dagegen  ist  eine  Ton  Lachmuad  (Hanndy.  Korre^« 
Blatt  1854,  V,  2)  yeröffentlichte  Kittheilung  in  so  ferne  beach- 
tenswerth,  als  sie  die  Inokulationsfihigkeit  des  krupöaen  Produk- 
tes beveist.  Derselbe  hatte  sich  nämlich  bei  Untersuchung  des 
Kehlkopfes  aus  einer  Kmpleiche  einen  kleinen  Stich  in  den  Fia* 
ger  sugeiogea  und  bemerkte  auf  der  Anfangs  schmenlosen  Wunde 
am  3.  Tage  ein  Büschen,  dessen  Grund  nach  Entfernung  der 
Epidermis  eine  linsengrosse  Pseudomembran  xeigte.  Troti  Kau« 
terisation  mit  Höllenstein  bildeten  sich  im  Umkreioe  noch  iwei- 
mal  ähnliche  Blasehen,  und  erst  der  dritten  Kauterisation  gelang 
es,  den  Protess  aum  Erloschen  %u  bringen,  worauf  eine  pocken- 
artige Narbe  surückblieb. 

Was  übrigens  die  yon  manchen  Aeraten  ausgesprochene  Ver« 
Sicherung  anlangt,  dass  die  Öftere  Wiederkehr  yon  Knpaadllea 
bei  demselben  Indiyiduum  nicht  so  selten  yorkoauaSf  so  ist,  ao- 
ferne  sie  sich  dabei  auf  die  Berichte  yoa  Laien  grdnden,  ihrer 
Angabe  kaum  irgend  ein  Gewicht  beisplegen,  aoferne  sie  aich 
aber  auf  eigene  Beobachtung  berufen,  wenigstens  der  Zweifel 
nicht  ganz  unberechtigt,  dass  bei  der  grossea  Dehnbarkeit,  wel- 
che man  dem  Namen  „Krup^^  eingeräumt  hat,  wohl  ein  Leidoa 
anderer  Art  yon  ihnen  unter  dieser  Benennung  aufgefihrl  worden 
sein  könne. 

Allgemein  anerkannt  ist  eine  gewisse  Abhängigkeit  deo 
Krups  yon  bestimmten  klimatischen  Verhältalssoa, 
Jahresseiten  und  Witternngssuständen.  In  eruteror 
Beziehung  ist  es  als  aasgemachte  Tbatsache  zu  betrachten,  dnaa 
die  Krankheit  In  den  nördlicher  gelegeaea  Läadern  Europa'a  ua- 
yerhältnissmässig  häufiger  yorkommt,  als  in  den  sudlichoa,  uad 
dass  sie  sich  namentlich  In  dem  Küstengebiete  der  Nord-  aad 
O^^ee  weit  heimischer  zeigt,  als  in  den  Abdaehangen  gegen  daa 
Hittelmeer.  Ob,  wie  behauptet  worden  ist,  diesem  eatgegea  dar 
Krup  in  England  seltener  sei,  als  in  Frankreich,  bedarf  wohl 
noch  gründlicherer  Forschung. 
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Die  JalirwseiUn  anlimgeiid^  so  «riH  i9t  Kmp  zirar  in  jedn 
tefl^lWai,  Ml  hwiigateii  Jedoch  ▼äbrend  dti  Winterf  und  Vor- 
frühUngt  «nf.    Von  anseren  33  Fillaii  kamaa  anf  dan 
Jaamr  5  (2  C')        Mai  —  Saptember  3 

fobmar  3  Jaul  3  Oktober  2  (1) 

Hin  5  (1)    .  Jnli  1  (1)  November  2  (2) 

April  1  Augwt  2  (1)  Deaember  6. 

Ea  vordea  mitblii  19  d.  i.  weit  über  die  Hälfte  deraelben 
in  den  4  Wintermonaten  beobachtei,  während  sich  die  Zahl  in 
den  übrigen  Jahreiseiten  auffaliead  geringer  atellt. 

Unter  den  WittemngaTerhältniaien  wird  nicht  ohne  Grund  daa 
Wehen  scharfer  Ost-  und  Nordwinde  als  besonders  begünstigend 
für  die  Entstehung  des  Krnpa  bezeichnet,  indem  dadurch  eine 
atirkere  Reitung  der  Laftwege  und  namentlich  ihrer  Eingangs^ 
pforte  Teraalaaet  wird.  Auch  wir  haben  bei  mehreren  Kranken 
diese  Annahme  in  auffallender  Weise  bestätigt  gefunden,  wie 
denn  überhaupt  bei  6  unserer  Patienten  dem  Ausbruche  der  Krank« 
heit  unmittelbar  eine  atarke  Erkaltung  Torangegangen  war. 

Niemals  dagegen  ist  uns  während  dieser  20  Jahre  ein  wirklich 
epidemisches  Auftreten  des  Knips  vorgekommen,  von  wel- 
chem manche  Berichte  sprechen.  Die  Wirklichkeit  solcher  Epide- 
mieen  kann  den  darüber  gemachten  Mittheilungen  infolge  nicht  in 
Zweifei  gesogen  werden.  Jedenlalb  aber  scheinen  dieselben  in 
früherer  Zeit  weit  häufiger  und  inebesendere  numerisch  weit  be- 
deutender gewesen  xa  nein,  als  gegenwärtig,  wo  eie  meiet  sehr 
heschrinkt  bleiben.  Wir  haben  nur  Imal  5,  Imal  4,  Imal  3^ 
8«ial  2,  5mal  1  and  4mal  gar  keinen  derartigen  Kranken  in 
Jahreefriat  xa  Gesichi  bekommen. 

Anlaiigind  daa  Lebenealter,  so  leigt  sich  der  Krup  bei 
veitem  am  hlaügeien  in  der  iweiten  Periode  der  Kindheit,  nach 
dem  Schlneee  dee  SingUngaatters  bia  gegen  daa  9»  Lebena|ahr. 
Von  aaseren  Kranken  standen: 

im  2.  Lebensjahre  1  im  7.  Lebenyahre  3  (1) 

,t    3.         „         5(2)  „    &         „         3(1) 

„4..         ),        lU  (1)  „    ».  9,  * 

99      5.  n  6    (2)  9,    10.  ,9  — 

^       t  99  2  ,9    11.  ,9  1     (1) 


*)  We  in  Klenmera   nebenan   etehea^e  ZiHer   beselchoel  Jedesmal 
die  nmer  der  Geeamuitaehl  befindliebea  Fdle  von  sekaadaron  Kni|k 
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to  iuu  fteh  milhiii  die  grfoste  Bivflfktit,  L  l  swei  DriU&cile 
simmtliehMr  Fille,  auf  dai  3.  bia  5..LebaiMJahr  koMentrirta;  eia 
Ergebniai,  welchea  gcnaii  mit  den  tod  Heidaaraieh  (RerlrioB 
der  neueren  Anaicbten  n.  Bebandlnug^  Ton  Kmp;  Kriangeii  1844) 
gemacbten  Znsamsienalellongen  übereinatimmt:  Daa  Vorkommen 
einselner  Krapfllle  im  Sauglingaalter,  namentlich  aber  bai  Er- 
▼achsenen  (woTon  Heidenreich  a.  a.  0.  S.  27  mehrere  Beob- 
achtnngen  anfihrt),  iat  ivar  nnsweifelhaft,  gehört  jedoch  anter 
die  pathologischen  Seltenheiten. 

Ein  Gmnd,  wamm  gerade  die  oben  beaeichnele  Lebenaperiodo 
w^  Tonriegend  xar  Entwtckelnng  dea  Kmpa  hinneigt,  lieaa  afch  bia 
jelxt  nicht  anfinden.  Namentlich  kann  deraelbe  aAwerlich  in 
dem  phjaiologiachen  Verhalten  dea  Kehlkopfes  gesncht  werden, 
da  die  höhere  Entwickelnng  dieses  Organes  erst  der  5  bis  6  Jahre 
apiter  eintretenden  Pubertiteseit  angehört.  Elgenthtelieh  iat  dem 
hier  in  Rede  stehenden  Lebensalter  nnr  die  Aaabildnng  dee  2« 
nnd  3.  Backeniahnea,  aoirie  die  VorberiDitnng  für  den  Zahnvech* 
aal.    Sollte  man  dieae  wohl  hierbei  aftschnldigen  können? 

Ansgemacht  ist  es  femer,  daaa  der  Kmp  weit  hlnfiger  Kna- 
ben ala  Hidchen  befillt.  Anch  Ton  unseren  Kranken  gehör- 
ten 21  (6)  dem  männlichen  und  nur  12  (2)  dem  weiblichen  6e* 
achleehte  an.  Dass  dieae  Brscheinnng  wohl  kaum  Ton  einer  ort* 
liehen  Verschiedenheit  des  Kehlkopfea  und  der  Luftröhre,  wie  na- 
mentlich Ton  einer  stirkeren  Entwickelnng  derselben  hei  Knaben, 
abhingan  könne,  dafttr  apricht  das  Lebensalter,  welchem  die  Mehr- 
lahl  der  Kranken  angehört.  Ee  mnss  Tielmehr  eine  allgemeine 
Anlage,  Tielleicht  eine  fibrinreichere  Blntmlachung  sein,  welche 
die  Knaben  geneigter  su  derartigen  Entafindnngen  macht.  Widi- 
tig  fnr  Begründung  dieaer  Anaicht  würde  natfiilich  der  Kaehweia 
werden,  daaa  auch  andere  krapöae  Bntafindungen,  i.  B.  die  dea 
Rachens,  Dickdarmes,  häufiger  bei  Knaben  auftreten,  da  hei 
Mädchen. 

Vielleicht  aus  derselben  Ursache  ergreift  der  Kmp  beaondera 
kräftige,  gesunde  Kinder.  In  den  Aber  unsere  Kranken 
geffihrten  Protokollen  iat  bei  16  (2)  auadrficklich  angemerkt,  daaa 
aie  blfihend  und  kräftig,  dagegen  nur  bei  2(1),  dass  eie  kränk- 
lich oder 'achwächllch  gewesen  seien,  während  bei  15  (5)  leider 
jede  Notis  hierQber  fehlt.  Zugleich  spricht  dieee  Thatsache  ent- 
schieden gegen  die  tou  manchen  Seiten  aufgeatellte  Vermuthnng, 
dass  der  Anlage  lum  Kmp  eine  dyakratiiche  Säftemisekung  und 
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I 

ümeBtlich  ito  alltieii  Torgeschobene  Skrophebucht  m   Grande 
liegen  mige. 

Endlich  lei  hier  noch  der  Art  des  Anfretcne  eis  primirer 
mid  eekit&direr  Kmp  gedieht.  Die  primire  Form  —  der 
ichte  Krvp  im  engeten  Sinne  des  Wortes  — ,  irelcher  25  Ton 
«naeren  33  Beobaehtongen  angehorten,  erecheint.  entweder  jähe, 
hei  Toller  Gesundheit  und  zwar  fast  immer  Abend  bis  gegen  Mit- 
ternacht nach  einer  unter  Tages  erlittenen  Erhiltung,  oder  es 
gehen  ihm  bald  längere,  bald  kürzere  Zeit  einfache  Katarrhal- 
Symptome  Toran,  welche  dann  plötzlich  oder  allmählig  den  Krap- 
Charakter  annehmen.  Ersteres  (den  Ausbrach  ohne  Vorboten) 
haben  wir  8  mal  (5  Knaben,  3  Mädchen)  und  zwar  fast  aus- 
schliesslich (6 mal)  während  der  4  Wintermonate,  letzteres  ITmal 
(10  Knaben,  7  Mädchen)  beobachtet,  so  dass  demnach  die  zweite 
Sntwfekelungsweise  die  gewöhnliehere  war. 

Die  sekundäre  Form  Ist  hauptsächlich  nur  als  Begleiterin 
oder  Folgeleiden  exanihematischer  Fieber  beobachtet  worden.  Auch 
wir  fanden  dieses  bestätigt,  indem  wir  solche  Erkrankungen  6  mal 
(5  Knaben,  1  Mädchen)  bei  und  nach  Masern,  1  mal  nach 
Scharlach  auftreten  sahen.  Ein  Fall  endlich  entwickelte  sieh  im 
Verlaufe  des  Keuchhustens. 

II.  Erscheinungen.  —  Unter  den  Erscheinungen,  durch 
welche  sich  die  Gegenwart  des  Kraps  ausspricht,  gibt  es  nur 
•int  einzige,  ihn  für  sich  allein  sicher  charakterisirende:  Die 
Avsstossnng  pseudemembrandser  Gerinnungen  aus 
den  Luftwegen  während  des  Lebens,  oder  deren  Auffindung 
in  den  betreifenden  Organen  naeh  dem  Tede.  Leider  erfolgt  je- 
doch ersteres  —  daa  Auswerfen  von  Pseudomembranen  —  rer- 
hältnissmässig  nur  selten  und  immer  erst  nach  einer  gewissen 
Zeitdauer  der  Krankheit  (Im  Durchachnitte  nicht  leicht  vor  dem 
3.  oder  4.  Tage),  daher  eine  nur  auf  dieses  Moment  sich  grün- 
den wollende  Diagnose  häufig  reiultatlos  bleiben,  jedenfalls  aber 
iteta  eine  koetbare,  für  die  erfolgreiche  Bekämpfung  des  Leidens 
mersstsliche  Zeit  Terlieren  würde.  Rilliet  und  Barthez  sahen 
dien  ErKheinung  bei  etwa  dem  dritten  Theile  ihrer  Kruppatien- 
t«i  eintreten,  wogegen  dieselbe  unter  unseren  33  Kranken  nur 
in  5  (1)  Fällen  zur  Beobachtung  kam,  während  bei  16  (5)  Mos 
der  Entleenmg  schleimifor  Massen  Erwähnung   geschieht.    Oh 
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ktstere  Tiellekht  cbenfälii  nnToUkomnieii .  gcroan«««  raieratoff- 
«xsodate  enthielten,  was  nach  Hegewisch  dadurch  Termiitell 
werden  soll,  dass  das  Ausgeworfene  dann  in  heissem  Wasser  in 
membranartigen  Flocken  geriiinli  haben  wir  leider  nicht  antcr- 
fttcht.  Auch  ist  bekannilieh  Hegewisch 's  Angabe  durch  die 
Versuche  Anderer  (z.  B.  Ton  Jansecowieh)  nicht  beatütigi 
gefunden  worden.  Wenn^  übrigens  Rilliet  und  Barth»  die 
Ansstossung  Ton  Pseudoinembranen  nur  bei  dem  primären  Krup 
beobachteten,  so  hatten  wir  wenigstens  in  einem  Falle  Gelegon* 
heil,  diese  Erscheinung  auch  bei  der  sekundären  Form  wahriu- 
nehmen. 

Das  Auswerfen  der  Pseudomembranen  geschah  bald  spontan 
unter  heftigen,  würgenden  Stoekhustenanfällen ,  bald,  und  zwar 
hittfiger,  durch  das  künstlich  erregte  Erbrechen.  Immer  folgte 
demselben  eine  merkliche,  wenn  auch  oft  bald  Torübergehende 
Erleichterung  der  Athmungsbeschwerden.  Ihrer  Form  nach  alollten 
diese  bald  weisslichen,  bald  mehr  graugrfinlichen  Faserstoffgerin- 
nungen entweder  blos  häutige  Fetxen,  oder  wirklich  röhrenförmige, 
bisweilen  Terzweigte  Abdrücke  der  Bronchien  Ton  verschiedener 
Dickt  und  Konsistens  yor.  Die  auf  ihrer  Aussenseite  manchmal 
sichtbaren  Blutpunkte,  welche  Einige  als  Zeichen  einer  beginnen- 
den Gefissentwickelung  gedeutet  haben,  sind  wohl  weit  wahr- 
scheinlicher eeehymotischen  Ursprunges. - 

Abgesehen  Ton  der  nur  in  der  Ifindenahl  der  Fillo  beob- 
ochteten  Ausstossung  des  pseudomembranösen  RrankheitsprodiA* 
lea  sind  es  aber  namentlich  drei  Symptome,  welche  in  ihrer  Vor- 
bfndung  das  Bild,  des  Krups  lusammensetien  und  dessen  Diagnose 
aicfaem :  die  Athmungsbeschtrerden,  der  Husten  und  die  Heiserkeit. 

Die  Athmungserschwerung  ist  eine  bei  keinem  ächten 
Krup  fehlende  Erscheinung.  Ihren  Grund  findet  dieselbe  theils 
in  der  entsündlichen  Schwellung  der  Schleimhaut  und  später  In 
der  durch'  die  Bildung  membrandser  Exsudate  bedingten  Verengung 
der  Luftwege,  thetls  in  der  häufig  mit  dem  Krup  Terbundenen 
Bnttündung  des  Lungengewebes,  theils  aber  auch- gewiss  in  der 
lebhaften  Reizung  der  der  entzündeten  Schleimhaut  angehörenden 
Nerven  und  in  der  davon  ausgehenden  Erregung  eines  Kehlkopf- 
krampfes. Diese  Erschwerung  des  Athmens  ist  schon  mit  dem 
Beginne  der  Krankheit  wahrnehmbar  und  zeigt  mehrere  Eigen- 
thümlii&fceiten.    Zunächst  ist  das  Athmen  in  hohem  ^Grade   he* 
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icklewitgt  und  «war  die  lafptraüon  mfrklidi  Unggeiogcn,  die 
Bnpiratioii  ksn  und  abgestesflen.  Sodann  spricht  sich  in  dem 
ganxen  Wesen  des  Kranken,  in  dem  beetandigen  unrokigen  Um- 
iMnrerfen  deiaelben,  dem  hastigen  Greifen  nach  dem  Halse  oder 
itr  Znnge,  dem  Rückvärtsverfen  des  Kopfes  mit  Vordrängnng 
der  Kehlkopfgegend,  in  der  angstvollen  Miene,  dem  weiten  Auf- 
bUhen  der  Naoenilfigel  und  der  gewaltigen  Anspannung  aller  la- 
^iratldnsmnskeln  die  ungeheure  Anstrengung  aus,  welche  der 
Keqpiratiensakt  erfordert.  Weiter  seichnet  sich  das  Athmen  Krup- 
knnker  durdi  das  damit  rerbundene  Geräusch  aus,  welches  An- 
fangs mehr  in  einem  Pfeifen,  spiter  bei  stirkerer  Schleimhaut- 
scfawellung  oder  eingetretener  Exsudation  In  einem  Rasseln  oder 
Sigen  besteht  und  ais  seinen  Sita  deutlich  den  Kehlkopf  erken- 
nen liest  Endlich  wird  die  Dyspnoe  Krupkranker  noch  durch 
ihre  leltweise  Steigerung  su  ausgebildeten  Steckanfillen  charak- 
terisirt.  Solche  Steckanfllle  begleiten  namentlich  die  stärkeren 
Huatenparexysmen  oder  bei  vorhandener  Schlingbeschwerde  die 
SchlIngTersuche,  treten  aber  auch  bisweilen  mit  einem  wirklich 
tTpischen  Charakter  (s.  B.  alle  2  Stunden)  auf.  Durch  das 
Unstlich  erregte  Erbrechen  werden  sie,  sowie  überhaupt  die  Djs- 
pnie,  hiufig  für  lingere  Zeit  gemildert  oder  ganz  beseitigt, 
kehren  jedoch  dann  von  Neuem  wieder  und  verlieren  sich  im 
Falle  eines  gttnstigsn  Krankhettsausgsnges  immer  nur  alimählig. 
Der  Husten  Krupkranker  hat  in  der  Regel  so  viel  Chsrak- 
teristisches  in  seinem  bekannten  Klange,  dass  Laien  und  selbst 
Acrste  ihn  hiuflg  für  ausreichend  halten,  um  das  Vorhandensein 
des  wahren  Kmps  au  erweisen.  Allein  während  einerseits  in  ein- 
xelnoD,  allerdings  seltenen  Fällen  von  Krup  der  Husten  gänslich 
fehlen  kann  (wovon  Mauthner  2  Beobachtungen  berichtet), 
oder  wenigstens  nicht  jenen  charakteristischen  Klang  zeigt  (wovon 
wir  selbst  ein  Beispiel  —  Krankengeschichte  Nro.  2  —  besitzen), 
ist  es  andereraeits  unbestreitbar,  dass  ein  dem  krupdsen  gans 
ihnlicher  Hustenklang  auch  nicht  selten,  ja  sogar  liemlich  häufig 
bei  gans  unschuldigem  Laryngealkatarrh  auftritt.  Darf  ich 
meinen  Beobachtungen  trauen,  so  ist  es  eine  Elgenthümlichkeit 
mandier  Kinder,  bei  jedem  Katarrh  Anfangs  in  dieser  rauhen, 
bellenden  Art  zu  husten,  die  ihren  Grund  in  einem  besonderen 
Verhalten,  vielleicht  einer  eigenthümlichen  Schlaffheit  der  tonbU- 
donden  Organe  oder  in  einer  grösseren  Trockenheit  der  Stimm- 
binder während  des  ersten  Stadiums  des  Katarrhs  haben  mag. 
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Nach  Hanthner  nimmt  beiondera  bei  aahr  /aiten,  kwshalalgMa 
und  feinatimmigan  Kindern  der  Haaten,  aelbat  dea  einfacliMi 
Bronchialkatarrba,  leicht  einen  Krnpton  an;  ebene«  bei  mandiaii 
Wnrmkranken,  beaondera  den  an  Bandvnrm  leidenden.  UebrigMifl 
habe  ich  dieae  Eracheinnng  nicht  bloa  bei  einzelnen  Indiyidneii, 
aondern  aogar  bei  aimmtlichen  Kindern  mancher  Familien  wahr- 
genommen. Meiat  verlor  aich  die  Neigung  dazu  allmAhlig  mit  lu- 
nehmendem  Alter.  Solche  Hnstenanfille  nun,  beaondera,  wenn 
aie  in  der  Nacht  mit  Fieber,  beachleunigtem  Athmen  und  etwM 
Heiserkeit  herrortreten ,  aind  ea,  waa  wir  unter  dem  Namen  dea 
Paeudokrnpa  oder  der  Krnpine  (Hufeland)  zn  Teratehen 
haben,  und  dem  ao  viele  glänzende  Berichte  über  Krupheilao* 
gen  und  die  Erzihlnngen  von  oftmala  überatandenen  Knipaafällea 
wohl  allermeist  angehören.  Sie  weichen  gewöhnlich  bald  einem 
reizmildemden^  befeuchtenden  und  diaphoretischen  Verfahren,  dem 
die  Vorsicht  wohl  auch  ein  Brechmittel  oder  einen  reizendcji 
Prieaanitz'schen  Umschlag  um  den  Hala  beifugt,  und  gehen  dann 
in  einen  gewöhnlichen  Katarrh  über.  Direkte  Beweiae,  daaa  der^ 
artige  Krankbeltszuatinde  nicht  wirklicher  Krup  in  seinem  eraten 
Stadium  geweaen  aeien,  laaaen  aich  für  den  Einzelfall,  beaonden 
wenn  man  dagegen  ein  sehr  energiachea  Heilverfahren  einschlug, 
allerdings  nicht  geben,  auaaer,  daaa  die  Erfahrung  iehrt,  daaa 
wahrer  Krup,  aelbat  unmittelbar  nach  aelnem  Anabruche  zur  Be- 
handlung gekommen,  kaum  je  ao  leicht  und  achnell  beseitigt  wird. 
Ob  der  Huaten  dea  Paendokrupa  aich  immer  durch  eine  tiefere 
Tonlage  von  dem  dea  wahren  Krupa  unterscheiden  lasae,  wie  ich 
mich  irgendwo  geleaen  zu  haben  erinnere ,  indem  eraterer  mehr 
dem  im  Einathmen  ausgesprochenen  U,  letzterer  dem  auf  gleiche 
Weise  erzeugten  Tone  dea  I  gleiche,  wage  ich  nicht  zu  entachei» 
den.  Uebrigens  ist  eine  Verwechselung  des  pseudokrupösen  Hustcna 
mit  dem  wirklichen  Kruphusten  auch  nur  in  dem  eraten  Anfange 
der  Krankheit  möglich,  da  bei  wahrem  Krup  der  anfangs  rauhe, 
bellende  Husten  bald  einen  eigenthümlichen  acharfen,  tieferen 
Ton,  den  man  mit  dem  Krähen  junger  Hähne  verglichen  hat,  an- 
nimmt und  bei  steigender  Krankheit  ganz  klangloa  wird,  jh  zu- 
letzt oft  völlig  erlischt.  Wendet  sich  dagegen  die  Krankheit  zur 
Besserung,  so  erhält  der  früher  trockene  Husten  allmählig  einen 
feuchten  Klang  und  geht  in  einen  einfachen  katarrhalischen  über. 
Die  Heiserkeit,  das  dritte  der  von  uiia  bei.  jedem  wah- 
ren Kmpkränken   beobachteten  Symptome,   atellte   aich  bald  nur 
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«b  ein  Schwftcherwerden  der  Stimme  .—  Lispeln  — ,  bild  «U  eine 
scharfe,  krähende  Veranreinignng  des  Tones  dar  und  stieg,  beson- 
ders im  späteren  Verlaufe  der  Krankheit,  oft  bis  ur  TäUigen 
Slimmlosigkeit.  Sehr  charakteristisch  ist  das  hänilge  längere 
fortbestehen  der  Heiserkeit  nach  Beseitigung  der  Krankheit,  des- 
sen Grund  wohl  weniger  in  eingetretenen  organischen  Verän- 
derungen, als  yielmehr  fn  einer  snrückbleibenden  ptralytischen 
Schwäche  der  Kehlkopfmuskeln  su  suchen  ist.  Unter  unseren 
13  (4)  Genesenen  wird  dieser  Erscheinung  bei  6  (2)  ausdrück- 
lich Erwähnung  gethan,  wogegen  nur  bei  2  (1)  eines  baldigen 
Verschwindens  der  Heiserkeit  gleichzeitig  mit  den  fibrigen  Krank- 
heitssymptomen gedacht  ist. 

Von  weit  untergeordneterer  Bedeutung  als  die  genannten 
drei  sind  alle  fibrigen  Erscheinungen,  wie  namentlich  der  Kehl- 
kopfschmers und  die  Schlingbeschwerden,  indem  sie  nicht  Mos  riel 
weniger  konstant  auftreten,  eondern  auch  nichts  Bigenthimliches 
dnrbieten. 

Der  Kehlkopfschmers  gibt  sich  theils  spontan,  theils 
nur  während  des  Hustens  oder  bei  äusserem  Drucke  su  erkennen« 
Wir  finden  ihn  bei  7  (1)  unserer  Kranken  erwähnt,  während 
bei  6  sein  Nichtrorhandensein  ausdrücklich  angemerkt  ist  Mach 
Rilliet  und  Berthes  tritt  er  bei  sekundärem  Krup  minder 
häufig  auf,  als  bei  dem  primären,  eine  Annahme,  weldie  auch 
durch  unsere  Erfahrungen  eher  bestätigt  als  widerlegt  wird. 

lieber  rorhandene  Schlingbeschwerden  ist  nur  belSunr 
sorer  Kranken  berichtet,  Ton  denen  jedoch  2  gleichseitig  an 
Rnchenkrup  Utten.  Veranlasst  wurde  dieselbe  theils  durch  Schmen- 
empfindungen,  theils,  und  swar  am  häufigsten,  durch  die  sich 
während  der  Schlingvereuche  steigernden  Athmungsbeschwerden, 
sowie  durch  die  sich  gern  damit  yerbindenden  SteckhustenanfäUe. 

Anschwellung  der  Nacken-  und  Submaxillar- 
drusen,  welche  yon  einigen  Beobachtern  als  eine  konstante  Be^ 
gleiterin  des  wahren  Krups  beseichnet  worden  ist,  haben  wir  leider 
unbeachtet  gelassen.  Nur  in  einem  einiigen  Falle  geschieht  ihres 
Vorbsndenseins  Erwähnung.  Ich  wsge  dshcr  nicht  au  entscheiden, 
ob  diese  Drusenanschwellungen  wirklich  als  Begleiterinnen  der 
Krankheit  aoftrelen,  oder  etwas  Zufälliges,  bereits  früher  Ent- 
standenes, sind.  Aber  selbst  im  ersteren  Falle  mdchte  ich  diesel- 
ben (wenigstens  die  Drüsengeschwülste  im  Nacken)  weit  eher 
mit  einer  gleichseitig' rorhandenen  Diphtheritit  des  Rachens |  ik 
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iBit  der  knifdaen  EDUündniig  der  Respfrationtwege  in  unickUck« 
VerUndaDg  briagen,  indem  die  anatomischen  VerhiltniMe  bei 
eraterer  ikr  Entstehen  weit  leichter  erkliren,    als  bei  letiterer. 

Eine  Firage,  welche  in  neuerer  Zeit  rielfache  Erdrterangen 
Teranlasst  hat,  ist  die  fiber  die  Verbindung  des  Rachen- 
fcrnps  (Diphtheritis)  mit  dem  Krup  der  Luftwege. 
Bekanntlich  ward  diese  Verbindung  von  fransdsischen  Aeraten  und 
Bwar  aunlehat  von  Bretonneau  als  konstant  bescichnet,  so  iwar, 
dass  die  pseudomembrandse  Bildung  stets  in  den  Schltngwerkxeu- 
gen  beginne  und  erst  Ton  hier  ans  nach  dem  Kehlkopfe  und  der 
Lufkrdhre  herabsteige.  Hdgen  nun  örtliche  VerhSUnisse  oder  epi- 
demische Einfldsse  eine  solche  Kombination  begünstigen  und  in 
Frankreich  au  deren  hiufiger  Beobachtung  geführt  haben,  ao  iat 
doch  unsweifelhaft ,  dass  sie  keine  nothwendige,  ja  nicht  einmal 
•ine  so  gewöhnliche  sei,  als  man  behauptet  hat.  Letiteres  mdchte 
auf  Grund  der  alljährlich  aar  Veröffentlichung  kommenden  lahl- 
relchen  Hittheilungen  von  Krupfillen  wenigstens  in  Besug  auf 
Deutachland  ausgesprochen  werden  dürfen.  Auch  im  Kreis«  un- 
•erer  Beobachtung  hat  sich  dieses  bestätigt,  indem  nur  bei  6  un« 
serer  Krsnken  das  gleichseitige  Vorbandensein  einer  Diphtheritis 
«ttfgeselchnet  ist«  Ob  dieselbe  in  den  ersten  Jsbren  und  beror 
Ae  Aufmerksamkeit  der  Aente  durch  Bretonneau  allgemeiner 
darauf  gelenkt  wurde,  nicht  bisweilen  unbeachtet  geblieben  sein 
könne,  will  ich  awsr  nicht  in  Abrede  stellen ,  dass  sie  jedoch  bei 
uns  wenigstens  keine  stete  Begleiterin  des  Krups  gewesen  sei,  er- 
gibt sich  daraus,  dass  in  3  Fällen  ausdrücklich  das  Fehlen  jeder 
Spur  einer  dfphtheritischen  Rachenaffektion  angemerkt  ward. 

Fassen  wir  nun  das  über  die  Sjmptomatologie  des  wahren 
Krups  Gessgte  sussmmen,  so  ergibt  sich  daraus,  dsss  dessen  Dia- 
gnose, da  das  einzige  pathognomonische  Zeichen  desselben,  die 
Ausstossung  ron  Pseudomembrsnen ,  nur  in  der  Mindersahl  der 
Fülle  sur  Wahrnehmung  gelangt,  sich  Torzugsweise  auf  die  Be- 
schaffenheit des  Athmens,  Hustens  und  der  Stimme  gründen 
müsse.  Auch  bieten  diese  drei  in  ihrer  Verbindung  so  riel  Che- 
rakteristisches  dar,  dass  sie  genügen,  um  des  Urlheil  wenigstens 
des  erfshreneren  Antes  sicher  au  leiten,  wShrend  die  Beachtung 
nur  eines  einselnen  dieser  Symptome,  namentlich  des  rauhen, 
hellenden  Hustenklsnges,  leicht  täuschen  und  weit  geringfügigere 
Uebel  für  ächten  Krup  ansehen  Isssen  kann.  Alle  übrigen  phi- 
uomottologischen  Momente  I   deren   im   Voriiergehenden    gedadil 
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wvrle,  ebeAso  wie  die  bald  bkidie,  bald  mebr  reihe  ^  oft  xiem- 
Heh  kjanetlsche  HavtllrbiiBf,  die  reicMiche  SchwciuabsoDdeniBi^^ 
die  maachnal  eInIreteBden  Krampfanfille,  dae  Fieber ,  aiid  Toa 
«atergeordneter  Bedeilnaf,  sie  l^önnen  die  Diapiose  wohl  vnter- 
otttlveD,  aber  für  sich  allein  dieselbe  nie  bestimmen. 

Was  aber  inebesendere  die  differentielle  Diagnose  dea 
Kraps  Ton  anderen,  eine  bald  grössere,  bald  geringere  Aehnlich« 
keil  mit  demselben  xeigenden  Krankheltsxusllnden  anlangl,  so  hat 
aleh  dieselbe  wohl  hanptsaehlich  anf  folgende  Momente  xn  sUitxea : 

a)  Die  einfache  Laryngitis  und  Traeheilis  siad^ 
wenn  sie  einen  höheren  Grad  Ton  intensitil  erreiehen,  leichter 
anatomisch  als  fonktionell  rom  Knip  an  nnterscheiden ,  indem 
hier  nur  die  Abwesenheit  der  pseudomembranösen  Bildungen  dea 
Ausschlag  geben  Irann.  Höchstens  würde  daa  gleichmftssige  Fort- 
bestehen und  Ansteigen  der  Alhmungsbeschwerde  ohne  merkliche 
pefiodiKhe  Steckanfalle,  wie  sie  beiKrup  auftulreten  pflegen,  ein 
Merkmal  für  das  Vorhandeneeia  eraterer  absugeben  ▼ermögen. 
Bfaen  Fall ,  welchen  wir  bei  aller  Aehnliehkeit  mit  Krup  fflr  ein- 
fiche,  aber  intensi?e  Laryngitis  ansehen  mussten,  liefert  die  bei- 
geffigte  Krankengeschichte  Nr.  3* 

b)  Der  Katarrh  der  oberen  Luftwege  mit  krupö- 
■  em  Hustentone,  der  sogenannte  Pseudokrupp  welcher 
durch  sefa  meist  plötaliches  Auftreten  in  den  späteren  Abendstun- 
dea  und  kun  nach  dem  Binacblafen  so  hluflg  die  Besorgnbs  eiaea 
wahren  Krupanfalles  reraalasst,  unterscheidet  sich  Ton  diesem  xu« 
aichst  durch  die  Gelindigkeit  oder  selbst  das  Fehlen  der  übrigen 
Krankheitssjmptome,  namentlich  der  Dyepnöe  und  der  SUmmlosig- 
keil.  Meist  ist  damit  nur  die  gewöhnliche  febrilische  Athmungs- 
beschleunlgnng  verbunden,  die  Inspiration  nicht  tönend,  keine 
Steckung  wfthrend  der  Hnstenanfille  bemerkbar.  Aus  diesem 
Grunde  geben  sich  an  dem  Kranken  auch  nicht  jener  Ausdruck 
Ton  Angst  und  Unruhe,  sowie  die  mimischen  Erscheinungen  der 
Dyspnoe  su  erkennen ,  welche  wirkliche  Krnpbanke  ohne  Aus- 
nahme selgen.  Das  begleitende  Fieber,  welches  bei  wahrem  Krup 
meist  sehr  heftig  ist,  tritt  hier  nur  mild  auf  oder  fehlt  gans« 
Endlich  Terbindet  sich  mit  dem  Pseudokrup  gewöhnlich  ein  Nssen* 
katarrh,  wihrend  bei  achtem  Krup  die  Nasenschleimhaul  suffal- 
lend  trocken  xu  sein  pflegt. 

Wollte  man  trotx  aller  hier  aufgefflhrten  Yerschiedanheilea 
behaupten,   der  Pseudokrup  sei  nichts  Anderes ,   ab  eine  leichte 
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Ftrai  oder  das  ersle  Stadium  des  wahren  Kmpe ,  eo  wtMle  diaee 
Anaicht  allerdinga  nvr  dadureh  xa  widerlegen  sein,  dasa  aolcke 
yaendokmpOae  Anfälle,  ao  weit  darüber  (mir  bekannt  gewariene) 
Hittkeilangen  vorliegen,  seibat  bei  einer  rein  ez^ektntiTen  Be- 
handlung nie  in  ausgebildeten  ftchlen  Krup  tbergegangen  aittd, 
aondern  sieh  bald  wieder  unter  Zurücklaasung  eines  einfachen 
Katarrhalzttstandee  su  verlieren  pflegen,  wahrend  anderaraeita  der 
wahre  Krup,  selbst  wo  er  ein  katarrhalisches  Yorliuferstadiu 
hat,  aobald  einmal  der  charakteristische  Hustenklang  eingetreten 
ist,  weit  ernstere,  qualyollere  Symptome  herrorruft«  Es  würde 
die  obige  Annahme  nicht  begründeter  sein,  als  wenn  man  in  je- 
dem Darmkatarrk  eine  mildere  Form  oder  das  Eintrittstadium  ainea 
Abdominaltypkus  erkennen  wollte. 

c)  Das  Oedema  glottidis  kann  in  aeinen  Erscbeinuigan 
die  tftnaohendste  Aehnlichkeit  mit  dem  Krup  annehmen,  wie  diMea 
die  Mittheilung  eines  von  uns  beobachteten  Falles  (Krankenga- 
achichte  Nr.  4)  bestitigt.  Ebenso  glauben  wir  in  einem  iwaitan 
Falle  (Krankengeschichte  Nr.  5)  ein  Giottisddem  Tor  uns  gehabt 
su  haben.  Ala  diagnoatisches  Moment  dürfte  neben  der  örtlichen 
Untersuchung  durch  Auge  und  Finger  Tielleicht  die  von  nua  da- 
hti  walirgenommene  Anaammlung  einer  bluigen  Schleimmaaae  im 
Rachen  su  benutsen  aeln.  lieber  letaterea  Symptom  erinnere  ich 
mich  nicht,  bereite  anderwirta  Mtttheilungen  gelesen  an  haben, 
daher  ich  deasen  Beachtung  wohl  um  so  mehr  empfehlen  darf, 
als  dasselbe  unbedingt  von  grosser  diagnostischer  Wicbtigkeil  sein 
würde. 

d)  Auch  daa  Eindringen  fremder  Kdrper  in  die 
Luftwege,  besonders  wenn  dieselben  in  deren  oberem  Theile 
festsitzen,  kann  eine  dem  Krup  sehr  ähnliche  Gruppe  Ton  Erachei- 
nungen  reranlassen.  Gibt  hier  die  Anamnese  nicht  den  nätUgen 
Aufschluss,  so  würde  wenigstens  der  Mangel  allgemeiner  Krank- 
heitsaufälle,  namentlich  dea  Fiebers  und  das  durch  die  physika- 
lische Untersuchung  su  ermittelnde  Gesundsein  der  Lungen  für 
das  Nichtrorhandensein  eines  Krups  sprechen.  Bei  längerer  Dauer 
des  mechanischen  Athmungsfaindernisses  dürften  freilich  durch  die 
Entwickelung  ron  Reaktionserscheinungen  auch  hierin  Aenderangen 
eintreten. 

e)  Der  Glottiskrampf  und  Laryngismus  konnten 
nur  dann  Veranlassung  au  einer  Unsicherheit  in  der  Diagnose 
geben,  wenn  man  die  Eiistens  eines  rein  nerrüeen  d*  i*  nur  auf 
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Kraapf  btnilkeidMi  Knipt  »Iim  alle  EntsAadang  und  ohne  psen- 
doMtmbraiitee  BiUuiig  aiiMlim«ii  wollte.  Da  jedoch  darch  eint 
«oldM  AnnabaM  iwei  gina  verschiedene  KrankheitisiiiUnde  unter 
einen  Namen  snsammengedrangt  werden  würden,  ao  ist  iie,  ob- 
gleich mehrfach  aoageeprochen ,  gewiaa  wiaaenscbaftlich  an  rer^ 
werfen.  Der  Kmp  kann  aieh  wohl  mit  einem  Krampfinitande  in 
den  Eingangepforten  der  Reepirationaorgane-  ?erbinden,  ja  er  thnt 
dieaea  sogar  faat  ohne  Aasnahme,  allein  er  bleibt  seinem  Wesen 
nmch  doch  immer  eine  Krankheit,  die  in  der  Plastik  des  Oewebee 
neHial  wnnelt  nnd  an  stofflichen  Produkten  fihrt.  Ans  diesem 
Grande  können-anch  rein  apastische  oder  paralytische  Leiden,  wie 
die  oben  genannten,  eigentlich  kaum  einen  diagnostischen  Zweifel 
▼oranlasaen.  Daa  Lebensalter  (alle  diese  Neurosen  treten  hanpt* 
aicblich  nur  wihrend  des  ersten  Lebenejahrea  auf),  die  Fieber* 
loaigkeit,  daa  Mos  psroxysmenweise  Auftreten  mit  Tdlligem  Wohl- 
sein In  den  oft  Isngen  Zwischenseiten  würden  diese  Zustande 
schon  hinreichend  rem  Krup  unterscheiden,  wenn  nicht  die  Er- 
scheinungen wShrend  des  meist  kuradauemden  Anfalles  selbst 
schon  genügen  sollten,  jede  Verwechselung  unmdglich  au  machen. 

IIL  Verlauf.  —  Der  Verlauf  und  Ausgang  dea  Krupa 
rechtfertigen  im  ▼ollsten  Haaase  die  grosse  Furcht,  welche  sein 
Name  in  den  liebenden  Aelternhersen  erweckt.  Sind  ja  doch  den 
prunkenden  Berichten  über  aahlreiche  (aber  eingebildete)  Krup- 
heilungen  gegenüber  manche  Aerate  ao  weit  gegangen,  den  ana- 
gehildet^n  wahren  Krup  ala  unbedingt  aum  Tode  führend  au  be- 
seiehnen.  Dass  letsteres,  Gottlob,  unbegründet  sei,  hat  andi 
vu  die  Erfahrung  bewieaen,  indem  von  unseren  33,  tkeihreiso 
unter  sehr  ungünstigen  VeriiUtnissen  lebenden  Kranken  13,  mit* 
hin  mehr  ala  ein  Drilttheil,  genaaen.  Ea  befanden  aich  übrigens 
UBler  diesen  Geneeenen  keinesweges  blas  mildert  oder  aoglelch 
nach  ihrem  Herfortreten  smr  Behandlung  gekommene,  aondoni 
thattweiae  bia  sur  Tolltten  Entwickdung  gediehene  Fülle,  wie  dienet 
dM  »Kgettitilte  Beispiel  (Krankengeachichte  Nr.  1)  btwtiten  nftg* 

Beaüglich  seiner  Dauer  gehdrt  der  Kmp  den  lAntetten 
Krankheiten  an,  indem  namentlich  die  tidtlich  rerlaufenden  Fülle 
tfl  kaum  nadi  Tagen,  atndem  nur  nach  Stunden  au  bemessen 
dnd.  Von  unseren  Kranken  erlag  einer  noch  vor  Ablauf  ron 
24  Stunden,  2  nach  kaum  30  Stunden,  wührend  9  am  3.  Tage 
nnd  nur  8  apüter  atarben.  Unter  letsteren  befand  aich  ein  yer- 
hültnissmüssig  ftusserst  langsam  verlaufender  Fall,   der  erat  am 
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17.  Tag«  a&a  «war  aMit  taiA  im  iiii«itt«Ibtf«ii  Warimng«  Ut 
kropöMü  Anftciiwitxviig  avf  Reapiffalian  und  Kreialaaf ,  aoMtni 
imtk  bektiaehes  Fiaber  und  Erachipfung  tddtliah  ^adate  (EraakaB- 
gaachidita  Nr.  2).    Dagegen  koiuiie 

bei  2  aaboii  am  4.  Tage 
79    *       n       >»    ö*  -    » 

99      ^         99  99       I«.  99 

der  Eintritt  der  Geneanng  erklirl  werden. 

Für  die  Prognoae  beben  unaere  Beobadilangen  ^lgeBde 
Ergebniaae  geliefert: 

Die  Jabreaxeit  acbei^jt  auf  den  Anagang    der  Kranldieit 
keinen  beaondara  begilnatigenden  oder  Taraeblimmamden  Sinlnaa 
ra  üben  9  indem  uns  im  Januar      Ten  5  Kranken    2 
99  Februar      99 
,9  Hin  99 

9>  AprU  9, 

99  Mai  ,9 

99  Juni  9> 

,9  JttU  ,9 

99  Auguat  9> 
99  September. 99 
99  Oktober  9, 
99  Norember  99 
99  Pesember    9, 

flttrben  und  mitbin  daa  Verhältaiaa  dar  Eckrankten  und  Geaier- 
benen  vibrend  der  4  Wintermonate  Daieaiber  bia  Miffs  gleicfc- 
mimig  etwaa  über  die  Hilfte  der  GeaammtiaU  allir  12  Meimta 
beicng. 

Von  nntacheidenderem  Einfluaao  auf  die  Pr«gaoao  seigte  akb 
■m  daa  Lobonaalter9  in  ao  ferne  die  Jabre»  In  denen  dar 
Knp  Toeaugaweiae  aafantreten  plegt9  alcb  aueb  durch  ein  «vrer* 
bttlniaamiaaig  gröaaerea  Sterbltchkeilarerhilliliaa  aiuanelcinela«. 
Ba  «aiarlagen  nimllch 

Ton  dem    1  Kranbei  im    2.Altarajahre  1 
99  den     5      99  9»     •*•        99        *» 

99     9»     *v      99  99     4»        99         o 

9»  W  V  99  99  ^  99  4 
99  99  ^  99  99  6#  99  1 
99    99     3    9»       n        *•      ff  1 
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von  d*ii    3  f^ankai  te   &AltwijiJir«  1 
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99 
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■o  dasf  nitfain  Ton  22  Fille d  iwische n  dem  2.  bis  5.  Lebensjahre 
16«  d.  i.  etwa  drei  Viertheile,  von  11  xwlschen  dem  6.  bis  11.  Jakre 
dagegen  4  oder  etwa  ein  Dritttheil  tödtlicli  endeten. 

Das  Gesehlecht  der  Kranken  scheint,  wenn  wir  unseren, 
nlierdings  nur  eine  beMhrAnkte  Zahl  umfassenden  Erfahrungen 
folgen,  keiaen  Eintuss  auf  die  Prognose  au  iussern.  Während 
•ich  nftmlich  unter  unseren  33  Kruppatienten  21  Knaben  und 
12  Madchen  befanden,  gehörten  ron  den  13  Genesenen  9  dem 
mannlichen  und  4  dem  weiblichen  Geschlechte  an,  wogegen  unter 
den  20  Gestorbenen  12  Knaben  und  8  Hftdchen  waren.  Es  stellte 
sich  somit  fär  die  Erkrankungs-,  wie  für  die  Genesungs-  und 
Todesfälle  xiemlich  genau  dasselbe  Zahlen?erh&ltniss  der  beiden 
Geschlechter  heraus,  indem  die  Hidchen  etwa  1,  die  Knaben  2 
Dntttheile  ausmachten. 

Die  Konstitution  der  Erkrankten  anlangend,  so  starben 
Ton  den  16  als  krifllg  bezeichneten  Kranken  11,  wogegen  die  2 
schwächlichen  und  bereits  früher  kränklichen  Kinder  beide  erlagen, 
so  dasa  mithin  eine  minder  kräftige  und  bereits  geschwächte  Kon- 
stitution auch  die  Prognose  des  Krupa  wesentlich  au  verschlechtern 
scheint. 

Einen  wichtigen  Einfluss  auf  den  Ausgang  der  Krankheit  leigto 
die  Art  ihres  Auftretens,  indem  die  primäre  Form  merklich 
ungünstigere  Resultate  lieferte,  ala  die  sekundäre.  Unter  25  Fällen 
der  ersleren  Kategorie  endeten  nämlich  16,  d.  i.  faat  2  Dritttheile, 
tädüich,  während  von  8  sekundären  Krupkranken  nur  4-,  nüthin 
die  Hälfte  starben.  Wiederum  war  aber  die  Sterblichkeit  an  pti- 
märem  Krup  Yorschieden,  je  nachdem  die  Krankkeit  aick  jäh  oder 
unter  rorgängigen  Katarrhalejmptomen  entwickalte,  denn  die  er- 
atert  Eintrittsweise  lieferte  unter  8  Erkrankungen  3,  letstere  da- 
gegen unter  17  nicht  weniger  als  13  Todesfälle,  eo  disa  mithin 
«nserer  Beobachtung  nach  die  allmählig  aidi  ausbildende  primär« 
Kmpform  unter  allen  die  bei  weitem  gefahrdrohendste  smn  würde« 

lieber  den  Werth  einselner  Krankheitssjmptomt 
lir  die  Prognose  gewährt  unsere  Erfahrung  keine  sehr  augenfälligen 
Ergehnftsie*  Athmungskeschwerden ,  Husten  und  Heiserkeit  waren 
in  den  sur  Genesung  wendenden,  ebenso  wie  in  den  tödtlich  en- 
denden Fällen  konstant  Tori^nden ,  ohne  dssa  der  Anagang  nadt 
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dem  Grad«  ihrtr  rnleiiiltit  alt  Sfdieriieit  Torbtrg^tMhen  werden 
konnte.  Ebenso  lielerte  die  Heftigkeit  des  Fiekers  in  dieser  Be- 
siehnng  keinen  svTerlassigen  Anbaltspnnkk  Dass  der  Kehlkopf- 
sekmen  wenigetens  keine  nngfinstige  prognostische  Bedcntvng 
hake,  lisst  sich  daraus  abnehmen,  dass  ron  7  Kranken,  bei  de- 
nen dessen  Vorhandensein  angemerkt  ist,  nur  3  starben,  während 
6  andere,  welche  avsdriicklich  als  frei  davon  bexeichnet  sind, 
simmtlich  erlagen*  Als  eine  bedenklichere  Begleiterin  der  Krank- 
heil gab  sich  nns  dagegen  die  Schlingbeschwerde  su  erkennen, 
denn  nnter  5  Fillen ,  bei  welcher  derselben  Erwihnang  geschieht, 
endeten  4  tddtlirh.  Die  Unwirksamkeit  der  Brechmittel,  eine  bei 
Ichtem  Krnp  rielfach  beobachtete  Erscheinung,  kam  anch  nns 
bei  2  Kranken  Tor,  die  beide  starben.  Dieses  Symptom  mnss  nm* 
türlidi  in  xweifacber  Beiiehnng  ron  übelster  Bedentang  sein,  in- 
dem es  einestheils  ein  sehr  tiefes  Gesnnkensein  d^a  Nerrensj- 
etemes  und  beginnende  Paralyse  anseigt,  anderentheils  aber  die 
Hdlfe  eines  der  erfolgreichsten  Heilakte  vereitelt.  Dass  fibrignns 
die  künstlich  erregte  oder  freiwillig  erfolgende  Ansstossnng  von 
Psendomembranen  durchaus  nicht  so  grossen  Werth  für  die  Pro* 
gnose  habe,  ala  man  im  spexiellen  Falle  xu  hoifen  geneigt  ist, 
wurden  wir  gleich  Anderen  hinreichend  belehrt,  indem  von  den 
5  Kranken,  bei  welchen  eine  solche  theilweise  sogar  mehrfach 
stattfand,  nicht  weniger  als  4  starben.  Unter  den  16,  welche 
nur  schleimige  Hassen  erbrachen,  entrannen  dagegen  5  dem  Tode. 

Gedenken  wir  hier  endlich  noch  der  Komplikation  mit 
Diphtheritis,  so  sind  uns  die  Fllle  dieser  Art  wesentlich  ge- 
fahrdrohender erschienen  ala  die  des  einfachen  Krups.  Wihrend 
nlmlich  von  6  Kranken  der  ersteren  Art  nur  ein  einilger  genas, 
wurden  3,  bei  denen  das  Nichtvorhandensein  diphAeritischer  Est- 
aftndung  und  Bisudatbildung  ausdricklich  angemerkt  ist,  simmt- 
Hch  gerettet. 

IV.  Leichenbefund.  —  Die  in  13  (2)  FftHen  angostellle 
Leichendflbang  ergab  bei  11  (1)  die  Anwesenheit  mehr  oder  we- 
niger ausgebreiteter  und  auagebildeter  Pseudomemlrunen  in 
Larjnz  und  Trachea,  Jedoch  nur  bei  5  bis  in  den  Bronchion 
herabreichend  und  bei  3  (1)  gleichseitige  diphtheritische  Abln- 
gemngen  im  Pharynx.  Nur  ein  einsiges  Mal  bei  einem  8  jährigen 
Midchen  erstreckte  sich  die  pseudomembranöse  Bildung  vom  Rlin- 
rynx  bis  In  die  Bronchien  herab,  wo  sie  sidetat  in  eitersehleimign 
Hassen  iberging,  wihrend  die  Lungen  durchaus  krepitlrend  «ad 
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Bvr  «twitf  klalrachmr  ^rsckieneii.  Blot  «iif  Rtohen  und  KeUko]^ 
beschrinkt  ohne  Theilnahine  itt  Trachea  fanden  wir  den  km*- 
pöaen  Proseaa  abenfaUs  nvr  ein  etnzigea  Mal  bei  einem  3jahri> 
fen  Knaben,  ebenao  Paendomembranen  in  der  Trachea  allein 
okne  Mitbetbeiligvng  des  Larynx  nur  in  einer  einugen  Leiche. 
Dagegen  aeigten  eich  die  Bronchien  für  sich  allein  nie ,  sondern 
inmer  nur  in  Verbindung  mit  Luftröhre  und  Kehlkopf  knipös  af- 
fiairfc,  so  dasa  una  mithin  ein  Beispiel  blossen  Bronehialkrups  nicht 
▼orgakonimen  ist.  Von  4er  Erfahrung  Guersant's  des  Aalt.» 
wie  sie  Billiet  und  Barthea  mittheilen,  weicht  die  unariga 
in  ao  ferne  ab,  als  jener  in  2  Dritttheilen  der  Falle  die  Pseudo* 
mambranen  auf  Larjnx  und  Trachea  beachränkt  und  nur  in  einem 
Drittthaile  auch  auf  die  Bronchien  auagedehnt  fand,  wihrend  Letir 
tarea  bei  una  weit  hiufger,  nämlich  beinahe  in  der  Hälfte  der 
Fälle  Torkam.  Ob  die  iweite  Behauptung  YonRilliet  und  Bar^ 
thei  sich  ganx  atichhaltig  halte,  dasa  bei  sekundärem  Krup  die 
örtlichen  Entiindungserscheinungen ,  die  Röthe  der  Schleimhaut^ 
daran  Erweichung,  Verdickung  und  die  Veränderung  der  Glätta 
ihrer  Oberfläche  yiel  in-  und  eitensirer,  als  bei  der  primären 
•eien,  die  Pseudomembranen  dagegen  kleiner,  dünner,  weniger 
feal  aufaitxend,  weicher,  nie  aua  mehreren  Schichten  bestehend 
und  dt  mit  einer  eiterigen  oder  schleimigen  Flüssigkeit  gemischt 
erachienen,  dasa  aie  ferner  aalten  den  ganzen  Larjnx,  aondem 
meiat  nur  daaaen  Eingang  und  die  Innenseite  der  EpigMüs  «her* 
xdgen»  während  um  so  häufiger  Diphtheritis  daaüt  verbunden  sei, 
können  wir  nicht  entscheiden,  da  sich  uns  überhaupt  nur  ein 
einxiger  Fall  ron  sekundärem  Krup  mit  pseudomembrandsen  BStU 
duagen  (und  xwar  auf  Larjnx  und  Trathea  beachränkt)  zur  Unter* 
anchung  darbot,  während  in  dem  xweiten,  qach  Sdiarlfch  einge- 
tretenen, deutlich  xusammenhängende  Pseudomembranen  überhaupt 
nicht  aufgefunden  wurden. 

Rdthung  der  Schleimhaut  der  Luftwege  ward  im  La- 
rynz  8 mal,  in  der  Trachea  10 mal,  in  den  Bronchien  6 mal  an- 
gatroifen.  Mit  Auaachlüss  eines  einzigen  Fallee,  der  jedoch  die 
diphtheritische  Rachenaflfektion  xeigte  und  wo  Laryni  und  Trachea 
iwar  geröthet,  aber  ohne  psendomembran^en  Uebersng  .erachieneui 
war  bei  allen  gleichxeitig  auch  krupdae  Hautbildungrorhanden« 
Raukheit  und  theilweiae  geachwürige  Eroaionen  de.r 
Sehleimhaut  unter  dem  Exsudate  kamen  3mal  zur  Beobachtui^ 

Pneumonie,  meiat  beider  Lungen,  Terband  eich  in  8 Fällen 
xxv.  laaa.  3 
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Mit  in  piMidom«mbraiite«ii  Iffektion  Ut  Loftw^fe,  feUte  4«gt- 
g^n  bei  4  und  ist  in  1  Falle  unerwlhiit  geUssen. 

BntifiDdlich  angeschwollene,  dunkelrothe  Bron- 
ehialdrtieen  wurden  bei  5  Kranken  gefunden,  ebene«  bei  3 
eine  eehr  nnfangreiche  Thjrmna  und  bei  2  ein  emphjeo- 
matiacher  Znatand  der  Langen. 

V,  Behandlung.  —  Ueber  die  Ton  nna  eingeeehlngono 
Behandivng  habe  ich  nnr  wenig  an  sagen,  da  dieaelbe  im  Weaent- 
liehen  nicht  ?en  der  gebrflnchUchen  abwich.  Wir  wvrden  dabei 
Ton  der  Uebeneagnng  geleitet,  dass  der  Knp  an  denjenigen  Krank* 
heilen  gehdre,  welche  ein  entsrhledenes  nnd  energlKhes  intUchea 
Bingreifen  fordern.  Als  oberstes  Mittel  betrachteten  wir  wieder- 
holte Bmetica  ans  Tsrtams  stibiatns  oder  Copmm  anlphiiriciinit 
die  Jedoch  in  2  Fällen  gani  ohne  Wirirang  blieben  nnd  überhaupt 
bei  8  Kranken  keine  merkbare  Erleichterung  brachten«  Alle  diese 
Patienten  erlegen  der  Krankheit.  Ob  das  Coprua  sulphuriainiy 
welches  awischen  den  brechenerregenden  Gaben  gewl^hnlich  in  re* 
fracta  dosi  fortgebrancht  wurde,  eine  Tom  Tartarus  stibiatua  Ter* 
•chiedene,  Tlelleicht  speilfische  Wirkung  auf  die  krup((a  erkrankten 
Organe  iussere,  wage  ich  nicht  su  entscheiden,  jedenfslls  aber 
lelchnete  sich  dasselbe  durch  die  Sicherheit  seiner  brechenerregtn* 
den  Kraft,  ohne  gleichseitig  Durchfall  herronurufen,  aus.  B 1  u  t^ 
egel  wendeten  wir  bei  19  Kranken  an,  Ton  denen  jedoch  nur 
0  genasen  $  Kslomel  bei  17,  Ton  denen  7  gerettet  wurden. 
Ausserdem  kamen  Hautreise,  Kataplasnen,  kalte  Um- 
schiige  und  kalte  Uebergiessungen  mehrfach  in  Gebrauch, 
letstere  nur  in  3  bereits  Tcnweifelten  FiUen,  die  auch  aimmtlich 
mit  dem  Tode  endeten.  Die  Tracheotomie  ist  leider  nie  Ton 
uns  Tersu^ht  worden. 

s  I.  Geheilter  ichter  Krup. 

Christian  Greiner,  4  Jahre  alt,  hatte  Tor  Kursem  den 
Keuchhusten  fiberstsnden,  xelgte  sich  aber  jetit  munter  und  blA* 
hend.  Bei  der  rauhen  Januarswitterang  eorglich  su  Hause  ge* 
halten,  war  er  nnr  am  16.  Januar  1840  für  kune  Zeit  in's  Freie 
gekommen.  Er  schlief  die  nichstfolgende  Nacht  gut,  und  schien 
auch  am  Morgen  Tollkommen  wohl,  bis  Nachmittage  5  Uhr  plöts* 
lieh  ein  heftiger  Hustenanfall  mit  Erstickungsangst  eintrat,  wuiu 
^h  rasch  Heiserkeit  und  Fieber  gesellten.  Um  7  Uhr  stelltt 
sich  ein  sweiter,  bedeutend  hefKgerer  Anfall  ein,  der  die  Aeltern 
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imn  Aufaichen  intUcher  Hülfe  drligte.  Herr  Dr.  Koklf  ehfitier, 
welcher  du  Kind  Abende  9  Uhr  beeochte,  wer  Zenge  einee  dritten 
▲ttfallee.  Der  Husten  erechien  heieer,  m&ckemd,  keuchend,  er 
war  mll  deutlichen  Eretickungesufillen,  Herumwerfen  4er  Arme 
••wie  mll  einem  Anedrucke  gewaltiger  Angst  in  Blick  und  Miene 
▼erbundeU)  und  unterschied  sich  in  jeder  Beiiehung  wesentlich  Ton 
4em  friiheren  Keuihhusten.  Trota  offenbarer  Anetrengungen  sum 
Erbrechen  Termochte  das  Kind  doch  nichU  emporxufördcrn  und 
schien  in  Wahrheit  dem  Erstickungetode  nshe  xu  sein.  Endlich 
nach  etwa  5  Minuten  legte  sich  der  Husten,  wobei  jedoch  ein 
rMher  Athmungston  und  eine  bedeuUnde  Heiserkeit  lurfickblieb. 
Das  Kind  llel  sogleich  in  einen  dumpfen  Schlaf.  Der  Puls  aeigtc 
fich  im  Anfalle  toU,  hart,  eher  rerlangseml,  als  beschleunigl, 
dnnn  Aeberheft;  die  Haut  war  brennend  heiee.  Auch  klagte  der 
Kranke  rlel  iiber  Halaeehmera.  Stuhl  war  unier  Tages  mehrmali 
erfolgt,  die  Zunge  rein.  Die  Krankheit  eogleieh  ale  einen  Krup 
erkennend  rerordnete  Dr.  K«  6  Blutegel  an  den  Hele,  ein  Eme- 
ticum  aus  Cnprum  sulphurieum,  sodenn  Kalomelpulyer  und  Senf- 
Itige  an  die  Waden.  Nach  dem  Aneetsen  der  Blutegel  und  iwei« 
aanllgem  Erbrechen  besserte  eich  der  Zustand  auffallend,  so  daae 
nur  noch. wenige  und  sehwftchere  AnfiUe  erschienen.  .Das  Erbro- 
chene enthielt  «war  keine  koagulirten  HAnte  oder  Röhren,  aber 
eine  Menge  anscheinend  aus  pleetischer  Lymphe  bestehender  Klimp^ 
eben  bis  rar  Grösse  einee  Kirschkernea  und  einig«  Fiaerehen. 
Gegen  Morgen  reriel  Patient  in  ruhigen  Schlaf  und  seigto  eich 
•odann  bis  auf  etwas  Fieber  ganx  munter.  Der  weit  weniger 
Ingatlich  klingende  Husten  hatte  jedoch  noch  immer  einen  bellen^ 
den  f  heiseren  Ton,  auch  war  die  Stimme  noch  aehr  belegt,  lieber 
Hnisechmers  wurde  nicht  weiter  geklegt.  Verordnung:  Cnprum 
eulph.  XU  1  Gran  hei  wiederholtem  Husten  xu  geben,  ausserdem 
eine  abführende  Mixtur  mit  Tart.  etib.  und  Einreibungen  von 
Unguent.  einer,  in  den  Haie. 

Am  18.  Mittage  trat  wieder  ein  heftiger  Anfall  ein.  Ein 
Pnlter  aua  Cuprmn  sulph.  reranlasste  etwas  Erbrechen  und  bo«* 
•ottigte  die  Gefahr.    Abends  war  der  Knabe  liemUcb  wohl. 

Am  19.  Fieber  und  Heiserkeit  dauerten  swar  fort,  doch  er^ 
•chienen  nur  eelteno  und  missige  OietenanfUle.  Dagegen  stellte 
•icb  Abends  9  Uhr  wieder  ein  furcktberer  Pkroxjramus  ein,  der 
mehmale  repetirte,  bis  endlich  gegen  3  Uhr  Nachts,  nachdem 
nbormab  duech  einige  KupfeipnlTor  Erbrochen  erregt  worden  wm^ 
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mhiger  Schlaf  befüia.  Die  DigestioDsfonktion  bis  anf  grasM 
Brechneigniig  in  Ordnung,  etirai  Fitber,  fibrigens  am  20.  nnBlcr. 
Die  Heiaerkeii  da|ierte  fort,  auch  wurde  wieder  mehr  über 
Haleechmen  geltlagt.  (4^ Blutegel  an  den  Hais,  Coprum  tulpb. 
ra  Vs  ^'  2etftndlieh,  Kalomel  1  Gr.  4atiB41ich.)  Van  hier 
an  .'besserte  sich  der  Zustand  gleichmässig,  dach  Uieban  Heiser- 
keit und  Halaschmerz  noch  längere  Zeit  lurfick,  so  dasa  oralere 
adbst  am  3.  Februar  noch  nicht  TöUig  gewichen  war. 

II.    Chronisch  rerlaufendcr  Krup. 

Otto  Karte,  7  Jahre  alt,  ein  durchaus  gesunder  Knabe, 
litt  am  19.  September  1846,  wo  er  der  Anstalt  lur  Behandlung 
übergeben  wurde,  bereits  seil  7  Tagen  an  Haisschmen,  Husten, 
Hoiserkeit,  beschleunigtem  Athmen  und  SdiUngbeschwerde.  Am 
Morgen  seiner  Aufnahme  hustete  der  Kranke  unter  starkem  Wflr* 
gen  eine  fingerlange,  sehr  xihe,  weissliche,  fsat  aoUbreite  Pseu- 
domembran aus.  Das  Athmen  aeigte  sich  bei  der  Untersuchung 
sehr  mühsam  und  beschleunigt,  die  Gegend  des  Kohlkopfes  gegea 
Druck  empfindlich.  Ebeuao  klagte  Patient  über  Brustachmerx  un4 
Schmen  beim  Schlingon.  Die  Haladrfisen  waren  angeschwollaa, 
die  Jnguiaryenen  atrotaend.  Die  Perkussion  Hess  nichts  Abnormeo, 
die  Auskultation  starke,  ungleichblasige  RasaelgeriusChe  wahr- 
nahmen. Selten  nur  nahm  der  Husten  einen  krampfartigen,  keuch* 
huatenfthnlichen  Ton  an.  Der  Appetit  war  xiemHch  gut,  die 
Zunge  feucht  und  nur  hinten  weisslich  belegt,  der  Stuhl  regel« 
miasig*  Dabei  achwitxte  der  Kranke  sehr  stark,  hatte  «inen  aehr 
erregten  Puls,  beisse  Haut,  bedeutenden  Darat  und  fühlte  aich 
aehr  matt  Uebrigens  Isg  er  xiemlich  ruhig  auf  der  Seite.  Ver- 
ordnung: Tiertelatfindlich  2  Gr.  Cuprum  sulph.  bis  xu  aintreüen- 
dem  Erbrechen  und  ein  Veaikator  auf  die  Brust. 

20.  September.  Es  war  drdmallgea  Erbrechen  erfolgt  und 
danach  abermsls  eine  Krupmembran  ausgehustet  worden,  die  ein« 
Ton  vielem  Schkfme  umgebene,  fingerlange,  allmihüg  dünner,  wer- 
dende Röhre  darstellte,  deren  unteres,  engeres  Ende  scharf  abge* 
schnitten  war  und  die  Weite  eines  dicken  Fedorkielea  hatte.  Sie 
erschien  w^iaa,  aehr  rth,  nicht  leicht  xerrefssbar,  Üniendick,  yoll- 
kommen  geruchlos  und  aeigto  auf  der  Aussenseito  hier  und  da 
rothe  Pdnktchen.  Die  Respiration  ward  danach  ein  wenig  freier, 
der  Husten,  welcher  bisher  noch  nie  den  charakteri* 
atisohen  Krupton  hatte^  otwae  seltener,    die  Stimme  aono^ 
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rtr;  Die  SfbliAgbttfckwvrde  hatte  sieh  Tertorea.  Utteigena  dauurt^ 
dier  getlfige  ZoBtand  fort.  Mit  dem  Emeticum  wurde  fortgefah« 
reu.  .  Hierauf  trat  abermals  mehrraaligea  Erbrechen  yon  rielem 
Sehlaime  und  Fetzen  geronnenen  FaeerstoiTeB  ein,  unter  denen  aldi 
zwei  paeudomombrandae  Konkremente  in  der  Grösse  einea  kleinen 
Fingers  yon  der  bereits  geschilderten  Beschaffenheit  befanden. 
ReapiratioB  weniger  beschwerlich,  Husten  selten,  KehlkopfKhmen 
noch  andauernd,  Zunge  feucht,  Appetit  gering,  Haut  schwttaend, 
ruhiges  Verhalten  und  grosse  Mattigkeit.  Kataplasmen  am  Halse; 
Suipk.  ami,  Mr.  gr.  jjj^  CüiomBl.  gr.  Vßf^  Ewtr.  kyoie.  gr.  jf^ 
Sueeh^  Zßi  di9.  in  pari.  Vjff,  2stündi.  1  St.  xu  nehmen. 

21.  Sept.  Es  ist  wiederum  eine  faserstoffige  Membran  aua- 
gthuatet  worden.  Kehlkopfschmerz  und  Schwache  dauern  fort, 
der  Husten  ist  geringer  und  locker,  die  Stimme  noch  heiser,  Ah«^ 
dominalrespiratlon ,  Gesichtsfarbe  wechselnd.  Puls  freqvent  und 
roll,  yiel  Sehweias.  4  Blutegel  an  den  Hals;  Wiederholung  des 
Brechmittels  und  obiger  PuJyer.  Abends  sehr  beengte  Respiration, 
hochrothes  Gesicht,  heftiges  Fieber,  beginnender  Znngenbeleg.  Da 
die  Blutegel  irrthumlieh  in  die  Schltiaselbeingegend  geaelit  worden 
vtfen,  ao' wurden  deren  noch  6  Stück  yerordnet.  Wenig  Schlaf, 
groase  Unruhe,  erschwertes,  sogleich  Hustenreiz  erregendes  Sprechen, 

22.  Sept.  Mehrmaliges  Erbrechen  gräulicher,  schleimiger 
Mesaen  ohne  Konkremente;  trotzdem  ist  die  Respiration  sehr  be* 
engt  und  beschleunigt.  Grosse  Schwäche,  heftiges  Fieber,  lelch« 
tee  Answerfen  ihells  dfinner  Membranen  geronnenen  Paaerstoffea, 
thaila  grüner,  schleimiger,  den  SpuH$  eocHt  ähnlicher  Massen. 
Zuweilen  ruhiger  Schlaf,  starker  Sehweias,  der  Husten  seltener, 
die  Stimme  noch  sehr  matt.  Die  Auskultation  lasst  grobe  Rassei- 
gerausche, die  Perkussion  überall  den  normalen  Ton  wahrnehmen. 
Wiederilolung  der  Pulyer  aus  Sulpk*  aurat  und  Kalomel. 

23.  Sept.  Stimme  noch  matt  und  heiser,  grosse  Kraft- 
leaigkelt  und  Blässe,  Husten  gering,  Expektoration  massig,  Em« 
pfiadlichkeit  beim  Drucke  auf  Kehlkopf  und  Rachen  noch  yorhan* 
den.  Reapiration  frequent,  doch  freier,  Zunge  feucht,  Durst, 
Durchfall,  Pnla  weniger' beschleunigt,  aber  klein.  Einreibungen 
▼on  Unguent  emer.  in  den  Hals  und  erweichende  Kataplasmen. 
Deeoei*  aHhaeme  mit  f^tnifm  sfi6.  und  Ammon.  muriat 

24.  Sept.'  Ae'usserste  Mattigkeit,  kleiner,  aehr  frequenter 
Pule,  aehr  beachleunigle  Respiration  mit  Aufblasen  der  Nasenfli- 
gel,   Blisse,   Einsinken    der    Schläfe,   wenig  Hueten,    schwache 
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Ha«t  feucht  uad  warm,  targetsirende  HaatTettfs.  Die  Ditrrkee 
lial  aachgelaatf B,  4er  Scklaf  iai  ieidlleh  geweaeB.  Trott  dem  liast 
der  ABadruek  dea  Gaaichtea  aiaan  aehlMUBen  Auagang  beffirchtea. 

25.  Sept«  Zwar  war  geatern  Abend  der  ZoataBd  infriedeB- 
ateilend,  dagegen  geht  ea  hente  am  ao  achlechter.  Zeitweiee 
atellt  aich  eiB  Krampf  der  SHmrarilae  ein,  der  die  EeapinitioB  iB 
kehem  Grade  beeinlrftchtigt.  Aadi  avaaerdem  iat  daa  AihmeB 
aehr  freqneBt,  der  Hnates  iwar  aalten,  aber  aveh  keine  E^ek- 
toration  verlianden«  Der  Kranke  nimmt  niclita  xb  aich ,  iat  inn- 
aerat  matt,  die  Kehlkopfgegend  fertwihrend  empfindiiclu  Die 
tiefliegenden  Augen  aind  nur  halb  geachloaaen,  der  Schlaf  na- 
mhig.  Zwei  breiige  Stähle,  Haut  iieiaa  und  feneht*  Inf^*  ee- 
negaB  mit  Uq.  e.  e.  und  Vumm  BÜb.;  aBaaerdem  Liq.  ümmom. 
eamst  Spirii.  fnm  ana  ii  Campkar.  S;  ala  Rieehmittal. 

26.  Sept.  Nacht  aiemlich  nihig,  euch  aonat  nichta  TeriB- 
dert.  Ein  groaaer  todter  Spulwurm  iat  geatern  mit  dem  Stahk 
•bgegangeB. 

27.  Sept.  Ruhige  Nackt,  Stimme  aehr  matt  uad  heiaer, 
rieber  aUrk.  EIb  kleinea  Veeikator  auf  den  Hak;  BamU.  pm- 
paa.;  daa  Senegainfuaum  erneuert. 

28.  Sept.  Starke  Abmagerung,  hektiachea  Fieber  mit  deut- 
licher abendlicher  Bxaierbatien ;  Stimme  matt,  Huaten  eelten  bb4 
trocken.  Geaichtabliase ,  greaate  Schwäche,  Durchfall,  heetlBdi- 
gt%  Umherwerfen,  Reapiration  miaaig  beachleuaigt.  Der  UaBke 
goBieaet  nnr  etwaa  Milch  uud  antwortet  kaum  auf  die  an  ihn  ge«> 
richteten  Fragen.    In  der  Nacht  trat  der  Erachdpfungatod  eto. 

III.    Einfache  Ltryngitia. 

Juliua  Strohbacht  6  Jahre  alt,  erkrankte  am  6.  Febr. 
1841  an  einer  leberfaaflen  Bruataffeklion,  wogegen  die  Aeltem 
eine  ihnen  empfohlene  Löaong  ?on  Tort,  $hb.  in  Gebrauch  so« 
gen,-  Daa  dadurch  eneugte  Erbrechen  achien  iwar  Anfange  einige 
Beaaerung  horbeiiufihren,  doch  Torachlimmarte  aidi  der  Zuatand 
am  9.  Febr«  ao,  daaa  man  ftntliche  Hflife  bei  una  auchte.  Dta 
Kind  lag  am  10.  mit  rAckwärtagebogenem  Kopfe,  gerdtheUm  und 
atark  achwitsendem  Geeichte  da,  fcatte  eine  liehende,  pfaifonde, 
beechleunigte  Reapiration,  hftullgen  Huaten  ?on  bellendem  Klange 
und  eine  heiaere  Stimme.  Durch  die  Huatenanfllle  wBrde  eine 
groaae  Menge  didcen,    gelben,   geformten,  kritlachen  Schleimea 
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tntteert.  Der  Larynz  war  fagea  Druck  liebt  empfindlich »  die 
Zinge  eeUeimig  bele^,  feucht,  der  Stuhl  epaream,  der  Pule  gehr 
•«fgeregt.  VerordaiiDg:  1  Blutegel  an  den  Half,  aodann  Lein- 
mehlnnMchUge  auf  denaelben,  2atindlicb  1  6r.  Kalomel  bie  in 
•fntretandem  Dsrchfalle ,  tnaaerdem  eine  Mixtur  aut  Tari,  $Hb. 
ud  O^fßmel  iguUlae*  D«e  bier«nf  eintretende  reichliche  Schleim* 
•rhreehen  machte  die  Reepiration  etwaa  freier  und  ruhiger »  doch 
blieb  dieaelbe  necb  immer  liachend,  der  Hneten  bellend.  Appetit 
und  ScUaf  waren  gut,  Stuhlgang  trat  erst  nach  Verbrauch  von 
5  Gran  Kalomel  in  reichiieher  Menge  ein.  Am  11.  gegen  Abend 
ezaierbirte  daa  Fieber,  auch  ateigerte  eich  der  bellende  Huaten, 
d«ch  ward  der  gröaete  Theil  der  Nacht  ruhig  Terachlafen.  Am 
12.  leigte  eich  die  Reepiration  normal,  nur  mit  etarkem  Schleim* 
naaeln  verbunden;  der  noch  immer  bellende  Huaten  forderte  mit 
Leichtigkeit  eine  Menge  einfacher  katarrhaliacher  Sputa,  der  Hain 
netile  ein  aehr  reichlichea  Sediment  ab«  Huaten  nnd  HeiaerkeH 
daiorten  bie  sum  17.  Febr.  fort,  daa  iLbrige  Befinden  bot  nidita 
Krankhaftes  mehr  dar» 

IV.     Oedema  epiglottidis. 

Anna  Klingner,  ein  biaher  atets  mnnterea  Kind  Yon  1^/, 
Jahren,  ward  am  25.  Norember  1840  Abende  plötilich  und  ohne 
wahrnehmbare  Veranlassung  yon  Huaten,  heftiger  Djspnoe,  mit 
tdnendar  Inepiration  und  höchater  Heiaerkeit  befallen,  woau  eich 
•twna  Fieber,  Appetitlosigkeit  und  ein  UnTermögen,  Getrinke  ii 
nchlingen,  gesellte.  Am  27.  November  wurde  die  HfiUe  der  An^- 
stalt  ffir  sie  in  Anapruch  genommen  und  Yorlinfig  —  ohne  noeh 
die  Kranke  gesehen  in  haben  —  in  der  Meinung,  daas  man  es 
nüt  einer  intensiven  Amffma  ionmllam  zu  thnn  habe,  ein  Bmeti* 
cum  aua  4  Gran  7arl.  Oib,  nebst  Einreibungen  von  UngumL 
emer.  in  den  Hals  verordnet.  Bei  der  am  nftchsten  Morgen  in 
der  ^hausung  der  Patientin  vorgenommenen  Untersuchung  leig- 
ten  sich  jedoch  die  Tonsillen  frei  von  Anschwellung,  dagegen  trat 
aogleich  eine  grosse  Menge  blaaigen  Schleimes  in  den  Pbaryni 
empor  und  machte  die  Prfifung  der  liefer  liegenden  Theilo  u* 
möglich.  Uebrigena  kennte  daa  Kind  jetit  gut  schlingen,  nw 
bewirkto  der  Versuch  duu  leicht  HnatenanfÜle.  Die  hefügt 
Djapnoe.  war  nicht  vermindert,  daa  Athmen  jagend,  raaaohid,  dia 
Inepiration  laut  und  pfeifend,  die  Stiaune  unterdriicki  und  star* 
kar  Button  vothanden.    M'A.diagnoatiairte  daher  einen  Krup  von 
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kttarrhtliieheni  Charakter  mit  AshiafoD^  groaser  BcMeimiiMisaeD  te 
dar  Luftröhre.  Paroxyiineiiweiae  traten  EratickangaaDfilla  ein, 
wabei  das  Gesicht  blaa,  der  Körper  steif  und  mit  ksitem  Schwaiaw 
wie  fibergosses  war.  Das  Kind  zeigte  sieh  angstToH,  warf  aidi 
haram,  litt  keine  Bedeckung  nnd  bag  den  Kopf  etwas  rnck- 
Wirte.  Dar  Pols  Hess  sich  kaum  wahrnehmen.  Der  T^rK  aüft. 
hatte  nur  einmaliges  Erbrechen  mit  sehr  geringer  Erlelchtervii^ 
bewirkt.  Ein  jetst  gereichtes  tweites  nnd  drittes  Ematicnm  aus 
Citpfum  iuipkurieum  (gr.  Tj)  blieb,  obgleich  rasch  hinterainan* 
der  Terbrancht,  erfalglos  und  das  Kind  starb  bald  darauf  am 
28.  NoTember  snffokatoriach. 

Die  16  Stunden  nach  dem  Tode  angestellte  Sektion  taigtc 
die  MnndhöhlenschleimhaQt  bis  zvm  Pharynx  bleich^  mit  galb^ 
liebem  V  aihem  Schleime  Übenogen,  die  Tonsillen  und  das  Gaw- 
«ensegel  nur  wenig  angeschwollen,  der  Pharynx  roll  dickan, 
iXhen,  weisagelben  Schleimes.  Der  Kehldeckel  hatte  mehr  nl« 
daa  Doppelte  seiner  normalen  Dicke,  war  geröthet,  die  Scbleiaa- 
haut  yerdickt,  ranh,  mit  yielem  Schleime  überzogen.  An  aatneaa 
oberen  freien  Rande  befand  eich  eine  fast  senfsaamengrosse  ge* 
sdiwfirige  Stelle,  bedeckt  von  einem  grauen,  fest  anbingenden 
Schorfe,  ihnlich  einer  Aetzung  durch  Höllenstein.  Die  gaaammte 
Schleimhaut  des  Larynx,  der  StimmbKnder  und  Taschen  war  ab- 
geschwollen und  uneben,  geröthet,  der  Kehlkopf  selbst  Ton  Schleim 
trfAllt,  ebenso  die  Trachea.  Dagegen  Hess  sich  ein  plaatlachw 
Exsudat  nirgends  auffinden.  Die  Lungen  erschienen  gröaates* 
theils  kamifizirt,  mit  dickfliissigem,  schwarzem  Blute  arffilH.  Lata^ 
teres  fand  sich  auch  in  allen  tenösen  Gefissen  der  Brust  uad 
des  Halses.  Die  sehr  grosse  Thymus  reichte  bis  zur  Bifurkati^s 
der  Luftröhre  und  schien  die  unterliegenden  grossen  GafleaatinoM 
konqirimirt  zu  haben. 

V.    Oedema  glottidia? 

Edmund  Köhler,  9  Monate  alt,  bis  vor  4  Wochen  ge- 
stillt und  leidlich  genkhrt,  bekam  Im  Januar  1843  Huatan  mit 
etwas  Hitze,  Unruhe  und  Verstopfung.  Es  ward  dagegen  Vmmm 
Hibiahum  mit  5ymptia  sennae  yerordnet.  Am  3.  Januar  jiacfc 
einer  unruhigen  Nacht  war  das  Athmen  sehr  beschleunigt ,  ntt* 
sam,  pfeifend,  die  Stimme  heiser,  der  im  Ganzen  nicht  sehr  han- 
fige Huaten  locker.  Dabei  zeigte  daa  Kind  grosse  Unruhe  nnd 
Erstickungsangat.     Das  Gesicht  erschien  bleich,  nngatauadHtakend, 
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4le  Temperatur  nfrgeni«  erliöht,  derBtach  avffedehnl,  kniirrend. 
Ein  Veaikator  auf  die  Braal,  VM  üib.  Liquor,  mmd.  ana  3/ 
Osym.  icUl  ^  Syrup.  Mennae  Ijß  etüftdlich  s«  eioem  Kaffeetef«- 
fei.  Hierdurch  acliien  am  4.  aHerdinga  einige  Erleiehteniiig  er* 
kiell  worden  an  aeio,  dech  erregte  der  Hoatea  noch  immer  Er* 
atlckangaznfllle.  Am  5.  nach  einer  aehr  unruhigen  Nacht  leigt« 
aieh  ein  fortwihrendea  Rdchelo  und  fdrmlichea  Ketheu  in  der 
Luftröhre,  die  grdaate  Angvt  und  Athmuncanoth,  ao^ie  eine  faat 
Tollatlndige  Unterdrflckung  dea  Huatena.  Daa  Creaicht  war  blaaa, 
gednnaen,  die  Augen  weit  geöffnet,  der  Pula  kaum  fihlba»,  der 
Stuhlgang  reichlich,  wiaaerig.  Um  bei  der  dringenden  Gefahr 
•ine  mdglichat  achnelle  Entleerung  der  Luftrihre  au  biwirken, 
wurde  eine  Ldaung  ven  8  Gran  Cuprmn  iulpk.  Terordnet.  Oh* 
gleich  hiervon  innerhalb  einer  Stunde  etwa  awel  Dritttheile  rer^ 
braucht  waren,  atellte  aich  doch  nidit  der  geringato  Brechreia 
ein.  Dagegen  alieg  daa  Röcheln  bia  zur  drohenden  Bratkkung. 
Im  hinteren  Theile  der  Hundhöhle  gewahrte  man  eine  blaaige, 
kochende  Schleimmaaee.  Um  daa  hier  uneriiaalieh  encheinende 
Erbrechen  herronurufen ,  wurde  jetzt  Tiertelatündlich  der  dritte 
Theil  eineaPulrera  aua  1  Gr.  Tari.  ali^  und  15  Gr.  Ijfwacmmkä 
gereicht,  nach  deaaen  Tollatändigem  Verbrauche  endich  mehrmali»- 
gea  Erbrechen  einer  aehr  sihen,  durchrichtigOB,  eiweiaaihnlichen 
Schleimmaaee  ohne  alle  S]Mir  von  Paeudomembranen  erfolgte.  Hier- 
auf trat  eine  Erleichterung  dea  Atbmena  und  Röcheina,  aowie  all* 
gemeine  Ruhe  ein,  die  jedoch  noch  vor  Ablauf  einer  Stunde  in 
den  Tod  überging. 

Leider  wurde  die  Sektion  durch  die  Ueberfilhrung  der  Leiche 
in  daa  Todtenhaua  unmöglich  gemacht. 


lieber  Hydrokephalus ,  von  Hr.  Lazsiasky,  Di- 
rektor  des  öffentlichen  KrankeninstitnteB   sn 
Mariahilf  in  Wien. 

In  den  Handbflchern  der  Padiatrik  iat  kein  Kapitel  verworro- 
nor  ala  daa  dber  Hydrokephalua.  Dieaer  wird  bald  ala  aelbatatin«- 
dige  Krankheit  abgehandelt,  bald  aieht  man  ihn,  wie  ein  Ge* 
apenat,  bei  der  BUmkongeation ,  Hyperamie,  Meningitia,  bald  in 
IffoUem  Kontraate  daiu,  bei  der  Animia  und  Tuberkuloae  herum- 
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ipvfcvii.  Et  werden  ihm  Symptome  tuge^krieben,  die  dmielbmi 
niehl  eigealhüiiilieh  sfod,  •ondern  den  letiterwilmteB  ZMtindeB 
«igehdren,  wodvrcb  eeia  Bild  fervarren  erscheint;  er  wird  rer^ 
•ehiedenen  Klaesifikttionen  nnterworfen,  die  eeiner  Nitnr  nach  vnha* 
grftndet  «ind,  und  tich  in  der  Thet  wmiderlich  tiuiiebmen.  Aher 
auch  £e  Anetchten,  welche  die  Aatoren  ron  der  Weaenheit  dec 
Hydrakephalna  hegen,  sind  eo  mannigfaUig,  und  eich  ao  wider* 
aprechend,  daia  der  Veiaveh,  hier  einige  Klarheit  hioeinivhringaa, 
wahifaaftig  der  Muhe  werth  erscheint 

Bei  der  echeinharen  M annigfaltigkeit  dea  Hydrekephalna  aind 
die  ihn  bedingenden  M omenta  steti.  dieaelken ,  und  lenderhar  g«- 
jwg,  daae  eie,  bei  lo  vielen  fleierigan  Beobachtungen,  ao  Tielan 
oorgfiltigen  Forichujage»  in  dieser  Krankheit,  noch  keines  Schrift- 
stellers  nihere  Anfmerksamkeit  an  sich  geaogen  hatten.  Bevor 
ich  mich  in  eine  weitere  Eröriering  derselben  einlasse,  will  ick 
über  einige  Punkte  knrs  sprechen. 

1)  Dem  Begriffe  des  Hjdrokephaius  muss  Ich  Tiel  engeto 
Grensen  anweiaen  ab  es  bis  jetat  geschsh.  Denn  Wasserkopf 
bedingt,  seinem  Wortainne  gemiss,  eine  Ansammlung  wiaaerigor 
Fliaaigkoil  in  der  KopfhMile,  welche  f^  seine  Weaenheit  ao 
nothwandig  iat,  wie  das  faserstofige  Inflilrat  bei  der  Pneunonio, 
wie  die  pseudomembranösen  Bildnngen  beim  Larjrngealkrup  und 
Enteritis;  wie  also  diese  Krankheiten  mit  der  Exsudstion  begiaaon, 
und  an  sie  nottiwendig  gebunden  sind,  so  beim  Hfdrokephalua, 
•dessen  Diagnose  sonal  ein  Unding  ist«  .  Da  sich  die  Waaseraii* 
Sammlung  im  Arachnoidealsacke,  das  Oedem  des  Gehirnes  und  sei- 
ner Hinte  gewöhnlich  mit  der  HiruhMüenwossersucht  (Hydroke- 
phslie)  kombiniren,  diese  auch  klinisch  nicht  gesondert  worden 
können,  will  ich  alle  jene  Formen  unter  dem  Namen  des  Hydro- 
kephalus  zusammenfassen. 

2)  Die  fibliche  SUdieneintheilung  des  Hydrokephalua  iat 
demnach  unbegrfindet  Don  Irrthum,  eine  Entidndung  des  Ge» 
hirnos  oder  seiner  Heute  ala  Vorliufer  des  Wasserkopfes  antu- 
nehmen, hatte  bereits  Cohen  nachgewiesen;  nicht  andere  geht 
es  mit  der  aktiven  Hyperimie.  Jede  Sektion  kenn  uns  belekren, 
dass  Hyperämie  ohne  aerdse  Exsudation  und  diese  ohne  Hyperämie 
hestohen  könne,  und  dass  diese  Wasseransammlung  demnach  eine 
weit   andere  Ursache  haben   mfisso  <■)•    Dioee  Thatsacho  kt  fOr 


*)  Um   dss  eben  Goftegto  su  konstatlren,  sebe  men  in  Dr.  Bed- 
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dit  DlifnM0  iowohl  als  fir  die  Tberapit  ron  grtegter  Wichtige 
keit:  d«nn  wie  mtn  bd  jeder  Gehirnhyperämie  WaeierergieeeuDg 
iiAodtliif  befürchieu  vfirde»  vie  man  irren  vürde,  bei  lerikeiltem 
Hjperiaieen  einen  Hydrokephalos  gekeilt,  oder  demeelben  wenig- 
ntena  yorgebeagt  zu  beben  (leider  eine  hinfge  Schwiebe  uneerer 
Praktiker!),  ao  ist  es  ein  nocb  unheilvollerer  Irrtkum,  wenn  msn, 
die  HyperSmie  fnr  einen  Vorläufer  des  Hydrokephalus  betrachtend, 
diaaem  ateta  mit  dem  antiphlogiatiaehen  Apparate  entgegenaiekt, 
wodnrck  gewiaa  matfehes  Opfer  zu  beklagen  iat. 

3)  Wie  in  den  erwähnten  entzAndlichen  Krankkeiten  ein 
fewiaaer  Grad  Taakulöaer  Aufregung  gewähnlicb  Torauazugahen 
piegt,  ao  beobachtet  man  häufig  eine  ähnliche  Erscheinung  auch 
heim  Bjdrokephalus,  nur  ist  diese  Aufregung  hier  nerr^er  Natur 
(durch  Gebirneretbismns  begrfindet) ;  die  wesentlichsten  Erschein- 
ungen beim  Waaaerkopfe  sind  die  des  Gehirndruckes.  Freilich 
iat  hier  die  Diagnose  Khwieriger,  denn  kefta  Stetkoskop,  kein 
Pleaaimeter,  kein  Mikroskop  geben  Aufsohlässe;  die  Symptome 
des  Hydrokephalua  können  durch  atarke  Hyperämie,  durck  Menin- 
gitla  und  andere  aimulirt  werden  und  täuachen  oft  aelbst  den  ge- 
übteren Praktiker;  solche  Fälle  nannten  dann  unaere  Väter,  um 
■icht  jnkonaequent  au  werden,  HyäftepMun  9ieem$. 

Ich  will  teraucben  im  Folgenden,  so  weit  eine  richtige  Deu- 
tung der  Symptome  möglich  ist,  das  Bild  des  Hydrokephalus  su 
entwarfen. —  In  fielen  Fällen,  jedoch  nicht  bei  allen,  beginnt  die 
Krankheit  erwähnter  Maaaaen  mit  einem  mehr  oder  weniger  deut- 
lichen Zuatanda  nerröaer  Aufregung:  Kinder,  die  sonst  f^omm 
und  gutmilthig  waren,  werden  mftrriach,  ärgeriich,  ja  böae,  6e- 
genatinde,  die  ihnen  frftber  angenehm  waren,  erfreuen  sie  nur 
kurae  Zeil,  oder  aie  TerabKbeuen  dieae  gana  und  auchen  aelbe 
an  aeratdran,  aonat  tkeuere  Personen  woHen  aie  ni^  leiden,  und 
aauiahandeln  diaae  auf  die  mannigfachata  Art,  ja  aie  toben  und 
wfithon  gagon  aiah  aelhat*);  auch  im  Schlafe  finden  die  Kleinen 


nar^s'Weriie  nach,  welches  einen  grossen  Schata  pathologisch- 
anatomischer  BeobaobtoogeD  enthalt:  Die  Krankheiten  der  Neu- 
geboroaen  nnd  Säuglinge  ete.  pag.  50,  56,  61,  65  und  74. 
>)  Ich  erinnere  mich  hierbei  eines  schönen  etwa  vier  Jahre  alten 
Blondinchens,  welches  ich  an  Hydrokephalus  behandelte.  Es 
war  das  einsige  lind  einer  sehr  gebildeten  Fran,  die  es  treff- 
lich eraog:  in  seiner  Krankheit  wurde  das  sonst  gute  sanfte 
Mädchen  in  so  hohem  Grade  reiabar,  dass  es  tat  nnansstehlich 
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•ketedKidi»!  iN  svckea,  fthten  mtfreiniadar,  achreiM  mf,  vii4 
wenn  sie  anrathen,  aind  de  oft  mternudUch  im  Weinen.  Die 
PhjiMigiioniie,  nirgende  ein  trenerer Spiegel  dei  Seelen-  mdKör- 
pemetandes  als  bei  Kitldern,  diückt  dieae  Avfregnng  aai  denl- 
licheien  ana,  und  iial  oft  Aebnltchkeit  mit  der  eiaea  Wabn- 
witaigenx  die  Augen  glinien,  sind  lichlachen,  krampfartig  Ter- 
logen,  dem  Olire  ist  der  angeneiimste  Ton  luwider,  der  Hand 
vird  anter  Zalinkniraclien  wie  beim  Kanen  bewegt,  die  Gofichta- 
maskeln  zacken , .  ilinliclie  Erscheinungen  treten  baid  an  AraNS 
und  Beinen  anf ,  die  oft  in  Konralatonen  aaaarten.  Groasert 
Kinder  klagon  iber  Kepfsclimen,  kleinere  geben  ilin  dadurdi  n 
erkennen,  daaa  aie  nach  dem  Kopfb  greifen,  ihn  achlagen,  nn  der 
Stirne  inpfea-,  oder  in  Angen,  Mand,  Nase  nnd  Ohren  hinein- 
bohren.  Der  Kopf  —  stela  wirmer  bei  Kindern  ala  bei  Erwach- 
senen —  iat  nicht  helss,  oft  unter  daa  Normale  (emperirt,  der 
Durst  iat  miaaig^  An»etit  fehlt  Ein  fribxeitiges ,  hdehat  wich- 
tigea  Symptom  in  dieser  Periode  ist  das  Erbrechen  einer  grinen, 
achleimigen,  wisaerigen  Flüaaigkeit  unter  Uebelkeit  und  Würgen, 
wodnrch  ea  aich  rom  Erbrechen  aua  Dyspepaie  unteracheidol;  min- 
der konatint  iat  Obatipation.  Die  diesen  Zustand  hinfig  beglei- 
tende schnellere  Elutbowegung  ist  kein  eigentlichea  Fieber ,  woU 
•her  ein,  durch  die  nerröso  Auflegung  Teruraachter  Orgasmus, 
indem  jene  mit  diesem  ab-  und  annimmt. 

Frfther  oder  spiter,  nach  den  eben  erwihnten  Erscheinungon, 
oft  auch  ohne  diese,  kommen  die  charakteristiacihon  Erschoinangon 
dea  Hjdrokephalua  nm  Vorschein.  Die  Kinder  treten  aua  dem 
Znatande  ungewöhnlicher  Aufregung  in  den  einer  auffallenden 
Ruhe,  oder  Terlieren  gleich  Tom  Anfange  her  ihre  gewohnte  Hei- 
terkeit, werden  apathisch,  somnolent,  wie  betiubt,  ffirditen  m 
fallen,  oder  glauben,  daa  Zimmer  und  die  umhorHogeaden  Gegaa- 
alinde  bewegen  aich ;  der  Kopf  wird  ihnen  achwer,  die  Bawegnag 
der  Aime  und  Beino  beschirerllch,    der  Gang  daher  achwaakend, 


war  (ich  bette  dabei  Gelegenheit,  die  Liebe  und  Anfopfeniiif 
einer  gnleo  Matter  zn  bewundern),  Blumen,  die  daa  Kind  leiden- 
ecbaftlich  liebte,  zerrifls  es  mit  einer  Wnlb,  lerhinlate  die  Mat- 
ter, welche  von  der  Kleinen  lOBai  angebetet  wurde  |  gab  ihr 
Schimpfnamen,  die  das  Kind  aonit  nie  gebort  hatte,  in  deren 
ErtndoBf  es  unerschöpflich  war,  und  eine  tenfliache  Boabeit 
seigte.  Weichet  Feld  fär  Reflexionen  bietet  solch'  ein  Fall  den 
Psychologen,  dem  Psyohiatrikor,  dem  Joristenl! 
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•chloUernd.  Die  Eranktn  empfinden  keinen,  oder  nur  dumpfen 
Schmeri,  klagen  nickt ,  liegen  gedankenlos  dahin,  die  erichlaAen 
Geeichtamnskeln  geben  ilirer  Physiognomie  ein  indolentes  Ans- 
•eben,  ihre  Aufmerltsanikeit  iol  schver  zu  fesseln,  das  Denken 
miihsam,  mit  offenbarer  Anstrengnng  Terbnnden,  es  erfordert  ge* 
ranmere  Zeit,  bis  die  Kranken  eine  gegebene  Frage  beantworten; 
die  Sprache  ist  schwer,  langsam,  lallend,  das  Sehen  getrübt,  dop- 
pelt, die  Gegenstände  erscheinen  in  falseher  Richtnng  oder  Distanz, 
wnlches  sich  durch  ein  nnsicheres,  nnrichtiges  Daraachtanten 
Terrath;  der  Crsruch  Termindert  sich;  das  Qeh6r  bleibt  lange  wach, 
nm  spätesten  schläft  das  Gefflhl  ein'').  Bei  kleinen  Kindern 
fallen  die  meisten  dieser  Wahrnehmungen  hinweg,  auiiailender 
ist  aber  bei  ihnen  der  Uebergang  von  Ankegnng  znr  Rnhe,  von 
Schlaflosigkeit  zur  Schlafsucht,  ihr  Gesicht  ist  anadruekslos,  ohne 
ein  besonderes  Leiden,  einen  Schmerz  zu  ?errathea  **)•  Höchst 
wichtig  ist  der  Zustand  der  Pupille,  welche  Anfange  der  Exs»* 
dation  iwischen  unregehnässiger  'Kontraktion  und  Expanaion 
schwankt»  zuletzt  aber  weit  ausgedehnt  bleibt,  ohne  Tom  grellsten 
Licbieinflusse  aiTtzirt  zu  werden,  Strabismus  begleitet  in  der  Regel 
diese»  bedeutnngsToUe  Phänomen.  Häufig  beohtchtet  wird  ein 
antematischea  Knnen  und  Schlingen,  die  Kranken  easen  okan 
SittignngdgeffihI ,  und  würden  so  lange  Speisen  zu  sich  nehmen^ 
bn  der  Magen  zum  Schlünde  Toilgeffillt  wäre.  Die  Re^tnlion 
bt  nnregelmässig,  langsam,  durch  tiefes  Seufzen  unlerbrocheDi 
oft  mit  einem  eigenen  Tone,  Wimmern  oder  Schrei  yerhnndeiiy 
«nachmal  aussetzend,    darauf  durch  einige  schnelle  Züge  eraotit. 

*)  Diese  Beobachlungen  konnte  ich  unter  anderen  bei  einem  sechs 
Jahre  alten  Mädchen  anstellen;  dieses  Kind  wurde  von  einer 
muthwilligen  Weibsperson  mit  dem  Kopfe  an  eine  Mauer  der  Art 
geschleudert,  dass  es  bewusstlos  liegen  blieb.  Es  traten  zwar 
langsam ,  aber  unmittelbar  darauf  —  ohne  besondere  Gehirn- 
reicnng  —  die  Symptome  des  Hydrokephalos  -*  des  Gehirn* 
druckes  uämlick  ^  ein.  Die  Sektion  bestätigte  die  Diagnoa^ 
Das  MAdcben  war  im  Uebrigen  sehr  gloeklich  orguniairl. 
**)  Das  ist  das  wenige  Gute  bei  diesem  vielem  Uebel|  dass  die 
Kranken  kein  Leiden  fahlen  j  und  man  kann  die  Eltern,  die  ihr 
Kind  deshalb  bejammern,  damit  mit  vollem  Rechte  beruhigeof 
dass  der  psychische  Schmerz  ob  ihrem  Liebling,  der  Schmers 
des  gefühlvollen  Arites,  der  seine  Kunst  ohnmächtig  weiss,  ge- 
gen solches  Leiden,  weit  grosser  sei,  als  der  physische  Schmerz 
des  Kranken. 
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Wie  Anfanp  ti  den  Papillen,  sehen  wir  ien  Kampf  iwitclieB 
Kontraktion  und  Streckung  in  der  fibrigen  Hnakolatnr,  niMCiii- 
lieh  den  Extremitäten,  henrortreten ,  bis  auch  diese  Sphftre  der 
Lähmnng  anheimfillt.  Der  Pols  iet  klein,  welUnformig,  langsam 
und  nnregelmissig,  die  Haut  des  Kdrpera  kühl,  bkaaa,  im  60- 
aiehte  nnr  manchmal  Ton  flüchtiger  Rdtbe  gefärbt,  welk  dwch 
Verlust  des  Tnrgors,  ans  dieser  Uraache  fällt  auch  die  Fonta- 
nelle etwas  ein,  wenn  sie  nicht  durch  eine  grosse  Menge  Ezs«* 
dates  erhobea  ist,  der  Glanz  der  Augen  erlischt,  die  Cornea  nu* 
lelt  sich,  und  der  Bauch  fällt  ein.  Bei  Fraisen  «nd  dadurch  ge* 
ateigerfer  Blutbewegung  wird  das  Gesicht  roth,  der  Kepf  heim» 
die  Haut  warm  und  schwitiend,  der  Puls  klein  und  beKhlenDigt. 
Der  Stnhl  ist  in  rielen  Fällen  aurückgehalten ,  manchmal  aber 
dinn  und  kopids,  Urin  mangelt  nicht  immer,  iat  oft  sogar  reldn 
lieh.  Die  grosse  Abmagerung,  welche  manche  Autoren,  wie 
Mauthner,  als  Chsracteristicum  beim  Hjdrokephalus  eufstellaa, 
wird  häufig  rermisst,  und  gehört  gewiss  anderen  Komplikationen 
an,  oder  aie  ist  der  längeren  Krankheitsdaner  xususehreiben,  wih- 
rend  welcher  die  Kranken  wenig  Nahrung  absumraireiii  Hüsteln, 
übelriechender  Athen,  Mangel  an  Darmgaa,  klebrige  Schweisao, 
und  mehrere  dergleichen  Symptome,  welche  man  in  den  Hnaü- 
büchem  anfgeieichnet  flndet,  kdnnen  wohl  nicht  füglick  dem  Hy- 
üvekephslus  lugeschrieben  werden.  Merkwürdig  ist  das  Schwaa- 
Jken  der  Erscheinungen  im  Verlaufe  des  Wasseriiopfes,  so  dass 
zeitweise  eine  merkliche  Besserung  eintritt,  was  oft  nahe  anm 
Tode  auffallend  erscheint,  doch  nur  dem  kunen  Aufflackern  einer 
FIsmme  gleicht,  welche  für  immer  erlöschen  soll;  man  lasse  sidi 
daher  nicht  durch  eine  solche  Besserung  (wenn  sie  nicht  durch 
mehrere  Tsge  fortschreitet)  tu  einer  frühzeitigen  Hoffnung  hin- 
reissen,  die  schnell,  wie  ein  Nebelbild,  zerfiiesst 

Die  geschilderten  Phänomene  des  Hydrokephslos  finden  in 
der  serösen  Ergiessung  im  Centrslorgane  des  Nenrensjsteniea  ihre 
physiologische  Erklärung.  Daas  bei  einem  Exsudate  auf  das  Ge- 
hirn, namentlich  auf  dessen  Höhlen  beschränkt,  die  Organe  des 
Geistes  und  der  Sinne  Tornehmlich  affisirl  werden  müssen,  ist 
einleuchtend;  bei  Krämpfen  und  Lähmungen  hsbe  ich  stets  eine 
^ehr  oder  weniger  bedeutende  Menge  Serum  in  dem  Rücken- 
marktkanale  angesammelt  gefunden.  Von  grosser  Wichtigkeit  ist 
die,  beim  Hydrokephalns  häufig  vorkommende  Markerweichung  im 
Gehirne:  je  rascher  sich  diese  ausbildet,  desto  rascher  tödtet  die 
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KrtnklitH;  bei  langiiin  tieh  insbiMendem  tog^eniniitem  ehroniicbem 
Hydri^kepbilvs  leheii  vir  eine  buchst  mariKwflrdige  Ericheiniiiig 
ier  HiruhMlenwinde :  eine  oft  Itdrnrtige  Verdickimg  derielbeii, 
trelcbe  di«  Natur  eintm  Damme  gleich  dem  indringenden  Wauer 
eatgegesbildet,  und  dadwcb  die  edlen  Gebilde  des  Gehiniee  Tor 
Materation  achfltst;  wir  aeben  in  der  That  aolche  Kinder  oft  mit 
einer  enormen  Menge  to»  Waaaer  im  Kopfe  nicbt  nnr  lange  üppig 
vegetirettf  aondern  aaeh  noch  liemlich  im  Beaitie  geiatiger  FUiig- 
keften  bleiben. 

Wenn  wir  die,  den  Hydrokephalve  bedingenden  Momente 
einer  genaven  Analfae  unterwerfen,  so  fillt  uns  auf: 

I.  eine  krankhafte  Erregmng  des  Gebirnea,  nicbt  etwa  in 
Folge  aktirer  Hjperimie,  wie  noch  faat  allgemein  angenommen 
wird,  sondern  ein  Erethiemva,  eine  gesteigerte  nerrdse  Tbitigkeit. 
Btweia  bieffer  liefert: 

1)  Das  biafige,  fast  ausseblieuliche  Vorkommen  des  Wasser* 
köpfe«  im  Kindesalter,  wo  das  Nerrensystem  bekaantiich  reisbarer 
iat.  „Durch  die  hohe  eTolalive  vnd  funktionelle  Sfpannnng,  in- 
welcher  sich  das  kindliche  Gehirn  befindet,  dnrch  sein  Ueberge* 
wicht  im  Terhältnisse  inr  ttaaae  des  übrigen  Körpers,  dnrch  die, 
diesem  sarten  Alter  eigentbümliehe  hoho  Reiabarkeit  des  Nerron* 
syetemea,  bil  das  kindliche  Gehirn  schon  an  nnd  für  sieh,  geneigt, 
Ansiehnngspnnkt  für  Anomalien  dea  Tegetatiren  Lebens  tu  wer* 
den««,  aagt  C anstatt  (die  spesielle  Pathologie  nnd  Therapie, 
Bd.  3  Pag.  128). 

2)  Dispontren  snm  H^rdrokephalas  insbesondere  reizbare  Kin- 
der nenrdser  Konstitation,  rbscbiliscben  Habitas,  mit  Hyperlrophie 
des  Gehirnes  begabte,  biofigen  Fraisen  vnterworfene ,  geistig 
frühreife  Indirlduen,  bei  allen  diesen  ist  die  Hirnbyperimie  ein 
seltener  Zustand.     (Stokes,  Brächet). 

3)  Die  Ursachen  des  Hjdrokephalus  sind  der  Art,  dass  sie 
«icht  leicht  Hyperion,  sondern  nenröse  Aufregung  des  Gehirnes 
▼oranlassen,  ale:  AnstrengOAgen  des  Geistes,  Gemütbsbewegnn- 
gen  *),  Inaplation,  schwerea  Zahnen,  CrehirnerKhitleningen,  orga- 
nische Reise. 


*)  In  einer  Sommeraacbt  des  Jabres  1852  sog  ein  starkes  Gewitter 
nber  unsere  Stadt.  Der  BliU  fuhr  in  die  Wohnung  eines  Fabrik- 
arbeiters gerade  neben  dem  Bette  herab,  in  welchem  die  Mutter 
mit  ihrem    Tier  Jahre  alten  Tocbtercben   schlief.     Durch  den 
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4)  Die  Sektioaen  tefgen  ia  den  Leidien  Hjrdroke 
Tielfliltig  nicht  nar  keinen  Keichthura,  eoadern  Armntb,  ja  Han- 
get an  Blut  im. Gehirne  (rrgl.  Bednar  1.  c.).  Data  Hyperimieea 
dieaei  Organee  öfter  beim  Hydrokepfcalaa  Torkommen,  iat  nicht 
sa  liagnen,  doch  gind  aie  dann  aeknndir,  oder,  wie  andere  gleich- 
aeitig  TorkomflDiende  Krankheitaxualände ,  eine  anAUige  Komplika- 
tion, gewihnlich  puaive  Staaen,  die  anderen  ans  dem  Kadaver 
leicht  la  ermittelnden  Uraachen  mit  Recht  angeachrieben  werden 
können.  Blntretchthnm  iat  ein,  ffir  daa  Kinderhirn  natargemiaaer 
Znatand,  and  mehr  ala  awei  Dritttheile  aller  Kinderkrankheiten 
aind  mit  einem  rermehrten  Blataaftnaae  nach  dam  Gehirne  Ter- 
banden,  ohne  daaa  aeröae  Auaachwitaang  dabei  erfolgen  wurde, 
daaa  aber  leittere  ohne  H3rperamie  atattinden  könne,  lehrt  am 
dentUchaten  der  aogenannte  Hydrocephalna  chronicaa« 

IL  Daa  iweite  Element  bei  Bildung  dea  Hydrokephalaa  iat 
eine  fehlerhafte  Blntiniachang ,  eine  aeröae  Dyakraaie  deaaelben. 
Sclion  Seyffer  nnd  Seharlan  nehmen  eine  abnorme  Bltttbe- 
achaSenheit  —  ein  depauperiairtea  Blat  —  ab  Uraadie  dea  By» 
drokephalua  an,  reduiiren  jedoch,  dieaelbe  bloa  auf  Skrophiilaaa. 
Daaa  die  aeröae  BlntmiBchung  überhaupt  tum  Waaaerkopfe  diapa- 
nire,  leuchtet  aua  Folgendem  ein: 

1)  Iat  es  bekannt,  daaa  daa  Blat  bei  Kindern  im  Allgemei- 
nen reicher  an  aeröaen  Beatandtheüen  iat,  ala  bei  Erwachaenan. 

2)  Die  meiate  Anlage  tum  Waaaerkopfe  haben   aolcfae  Indi- 


herabfallenden  Mörtel  der  Wand,  und  den  heftigen  Lärm,  wel- 
'eben  das  herumgeworfene  Zimiiiergerflih,  dann  die  serbrodienen 
Feusterscheiben,  vom  starken  Donner  begleitet,  veraraachtea, 
erwachte  das  Kind  mit  Entsetzen,  welches  sich  noch  mehrte, 
als  es  das  Zimmer  durch  die  brennende  Decke  hell  erleachtet 
sah.  Vom  Schlafe,  Angst,  und  einem,  die  Wohnung  erfullea- 
den  Schwefeldampfe  betäubt,  stflrate  die  Mutler  mit  der  Kleinen 
in  das  Freie.  Das  Kind  war  sprachlos  nnd  fing  erat  nach  ge- 
raumer Zeit  zu  weinen  an,  seit  diesem  Augenblicke  wurde  ea 
aber  gegen  alle  Gewohnheit  traurig,  schlief  unruhig,  klagte 
Ober  Kopfweh,  welche  Erscheinungen  Übrigens  von  den  Eltern 
unbeachtet  blieben,  bis  sich  der  Hydrokephalus  mit  seinen 
schweren  Symptomen  oifenbarte.  Ob  in  diesem  Falle  durch 
Schreck  allein,  oder  durch  die  heilige  Einwirkung  der  Elektri- 
aiiat  die  fragliche  Krankheit  verursacht^ worden  sei,  will  ich 
nicht  entacheiden. 
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ridtten,  ifo  Jene  Blntmicchmi;  xn  tinem  hdberen  Grade  gediehen 
ist,  üppige,  eaftreiche  Kinder,  eanguiniechen  Temperamentes,  durch 
blande  Haare,  blaue  Avgen,  eine  feine  welche  Haut  ausgezeichnet. 

3)  Krankheiten,  die  das  Blat  depanperisiren,  begrilnden  in 
der  Regel  den  Hydrokephalns.  Bie  Sektionen  zeigen  vns  bei  am 
Wasterkopfe  Verstorbenen  entweder  AiTektionen  Ton  Organen, 
welche  der  Bintbereltvng  und  Blntteredelnng  dienen  —  des  chy- 
lopoStischen ,  Respirations  -  und  zlrkalatorischen  Sjstemes  —  wie 
langwierige  Lungenkitarrhe,  Plenro-Pncumonieen,  Herzkrankheiten, 
Katarrhe  and  Entztndongen  der  Gedirme,  „in  deren  Koexistenz 
wohl  nnr  die  Toränderte  Qnalitit  des  Blutes  zn  svchen  sein  wird. 
Indem  nicht  in  allen  Fällen  eine  Hjperämfe  der  Gehirnhinte  nach^ 
auweiseii  ist<*  sagt  Bednar  (Krankheiten  der  Neugeborenen  und 
Siagliage  Band  2).  Nach  demselben  Autor  sind  die  genannten 
Komplikationen  selten  als  zuflllig  ko€xlstirende  Leiden,  sondern 
meistens  als  aolche  zu  betrachten,  welche  sich  zu  der  Wasseraus- 
schwitzung  wie  Wirkung  zur  Ursache  Terhalten  (I.  c.  pag.  62). 
Oder  es  sind  primftre  Bluterkrankungen  Toihanden,  wie  Pyamie, 
Aoimie ,  Hydrimie ,  Dissolntion  des  Blutes ;  nichts  ist  aber  hin- 
ilger  als  Tuberkulose,  indem  diese  Ton  mindestens  zwei  Drittthei- 
leB  aller  Wasserköpfe  die  Schuld  trigt;  bei  ihr  sind  aber  auch 
beide  genetischen  Momente  zum  ^drokephalus  am  eklatantesten 
avagesprochen :  de^aaperirtes  Blut  durch  Ablsgerung  yon  Tnber- 
kelmasse,  und  Reiz  im  Gehirne  durch  die  abgelagerte  Tuberkel- 
masse *)• 

4)  Der  gewöhnlich  ungflnstige  Erfolg  der  antiphlogistischen 
Therapie  im  Hydrokephalus  dirfte  ein  wichtiges  Zeugniss  fflr  die 
angeführte  Behauptung  geben.  Blntentziehungen ,  Purganzeif, 
Dluretica,  inabesondere  Salze,  Exutorien,  als  Vesakanzen  etc.  de- 
pauperiren  offenbar  das  Blut,  und  Tersetsen  dadurch  das  Nerren- 
ayatem  in  den  Zustand  erhöhter  Reizbarkeit.  Schon  Breschet 
eifert  gegen  die  Brech-,  Laxir-  und  Wurmmittel  nicht  minder 
gegen  den  hinfigen  Blutrerluet,  wodurch  die  Sensibilitil  gestet- 


*)  Das  Qberaas  baeflge  Vorkommen  der  Tuberkulose  hat  berelu 
Scbwenninger dargethau,  dasselbe  beobachtete Piet,  Cohen, 
Seyffer.  Nach  Green  wflrde  sich  das  YerhSUniss  der  Tuber- 
kulose zum  Hydrokephalos  wie  93  :  100  beransstelien.  Es  gibt 
Kittderante,  die  den  Hydrokephalus  stets  durch  Tuberkulose  be- 
dingt glanben. 
XXV.  laaa.  4 


gert  und  Ais  IfwTeiifjftejB»  für  cinwixkendfl  Rem  weU  emiaiiy- 
Ucher  gemicbt  wird. 

Wir  leben  demnach  bei  der  Bildung  des  Hydrokepbab»  svci 
Faktoren  tbfttig;  eine  potenzirte  Reiabarkeit  dea  Gebimei,  und 
eine  depoUnairte  QuaUtat  dea  ftlutea.  Je  grfiiMcr  die  Dilleraai 
awiacban  dieaen  Polen  tat,  je  raacher  sie  eintritt,  dealo  adinaliar  er^ 
folgt  die  EntvlckeluDg  des  Hydrokephalna«  Welcber  Grad  ubri- 
gana  der  qaalitatiTen  Verandeningen  dea  Cerebral-  nnd  Hntlebnaa 
da»  gfbdrt,  damit  ea  aur  Waeaarbildnng  im  Gehirne  kapaaca 
könne  I  daa  IftMt  eich  mit  matbematiadier  Gananigkeit  nicht  er* 
mittelo;  wie  in  tausend  anderen  Erai^heinnigen,  ao  hnl 
hier  die  ^«tur  nna  die  Bedingniaae  dazu  gezeigt,  doch  den 
atab  daran  zu  legen  nicht  geatattet,  ?ieUeicht  wird  aie  nna  »«cli 
Hia  an  weit  begAn^tigen,  denn  wahr  sind  immer  die  Worte  Uml^ 
If i^'e  geblieben: 

In'«  lanVe  der  NeMr 

DriegH  kein  eridieirner  Geiat, 
■Genug,  wenn  sie  ihm  nur 

Die  auBs're  Schaale  weiset. 

Wapn  m^n  die  ▼ielfältigen  Uraaahan  de«  Hydrokephalna  be- 
denkt; eine  unglftcklicbe  Anl«g»  in  dar  Orgwiaftien«  welche  die 
Kindar  in  manchen  Familien  aar  Welt  bringen,  nnd  der  aie  — 
gleich  einer  Torfolgenden  Eumenide  —  bei  aller  Vonicht  aifibl 
entrinnen  kdnnen  *) ,  wann  man  die  mannigfachen  idiweren  Lei- 
den berücksichtigt,  auf  denen  der  Wasierkopf  wurzelt ,  wenn  auin 
ifnter  dieaen  Leiden  die  Tuberkuloae,  ein  an  aicb  achon  mfrderi- 
ecbea  Uebel,   tia  baufigates  erkennt»   laenn  man  crwigt,   welche 


*)  Ich  kenne  ein  Ellempaar,  mit  Wohlstand  gesegnet,  mit  einem 
rüstigen  gesunden  Körper  nnd  einem  trefflichen  Herzen  begebt^ 
mit  einem  WoHe:  mit  allen  Eigenaebaflen  ausgestaliei,  um  ihfiea 
Kindern  ein  glaekliehes  Dasein  zu  geben,  rnid  durch  die  Minder 
glQcklieh  zu  sein;  deunocb  verloren  sie  ihre  gaa»e  mAqulicbe 
Nachkommenschaft,  drei  oder  vier  schöne,  blonde,  mulhige 
Knaben  zwischen  dem  zweiten  und  dritten  Lebensjahre,  am  Was- 
serkopfe. Die  Erziehung  der  Kleinen  lieaa  niebta  au  wOnselien 
fibrig,  die  Sorgfalt  fOr  ihre  Gesundheit  Koniile  nicht  gmaaer  sein, 
das  leiseste  Krankheitssymptoui  blieb  nicht  «ubeaebtet.  Zu  jedem 
Erkrankten  wurde  ein  anderer  renommirlnr  Arzt  genommen ,  in 
der  Hoffnung,  er  möge  gtucklieber  sein  eis  der  frabere,  nmaonst  — 
die  unerbittliche  Parze  forderte  sie  alle  zum  Opfer. 


SUiniAff  «»d  ZirMmn§  dat  Ckhim  dnr^H  IkcA  «od  MuerttlM 
in  F«lgQ  dtf  MMgesdiwiUUQ  Fl^iaigkiit  eritidet,  w«nn  maa  b«- 
rücksichiigt,  dist  das  Gehirn  in  •aintoi  kndohfnneft  fiehiuter  ak« 
geicbUtitn,    den  HflUmittela  ein«   nur  leJu  niUeikaf«  Wirkung 

geatatteli  -^ to  wird  man  bei  diesen  rieägen  HiBdernina«n  laichl 

tiMeliea>  daaa  Heilvng  dea  HydrokeplialiiB  beinalie  an  ÜMBÜgUtk- 
Iwil  graast,  und  data  die  Prognose  fait  stets  lethal  anafaUen 
afiaae.  Dtn&oeh  gibt  es  wnweilolhafle  FftHe  Ton  erfolgter  Hei- 
Ivi^.  Unter  Welon  tankend  Kranken  meinet  Benbaaktnng»  tvt  de«^ 
mm  der  Hjdwkefihakifl.  kein  unbedeutendes  Kontingent  lieferte, 
hnbe  ich  seehs  Mal  dieeen  ginetigen  Kifolg  erlebt. 

]>er  eine  dieser  FiUe  war  dae  awei  Jahre  alte,  blende,  ip- 
pige  Ticht#ecben  einet  anscbf  inend  gesunden  Familie.  Der  hydre- 
kepkallsehe  Shiat«nd|.  m  dem  ea  gelitten,  war  so  denilioh  eus- 
geapreekfn,  dass  er  als  Uinieebee  Muster  gelten  kennte.  Da  das 
Kind  «m  Spita^e  lag,  war  ea  vergönnt,  ein  thevapenüscbes  Export 
naeot  an  ihm  zn  Tersuchen:  ee  abanmmirte  eine  Onaatitit  ¥er<> 
acUedener  Arineira,  die  eben  unter  den  Teracliiedenen  Umstin- 
den  indisivt  seUenen.  Die  Kleine  erholte  sieh  langsam,  aber 
▼olieUodig. 

Der  sweitt  Fall  bettef  ebenfalls  ein  Mftdehen ,  an  Alter  und 
K9rperbescba£Fenheit  ahnlich  dem  früheren.  Die  klar  aasgedriek-» 
lea  Erecheinungen  des  Hydrekephalaa  Iteaeea  die  Diagnose  mit 
aHer  Uebeneaguag  stellen.  Da  ich  weaig  Hoffanag  sam  Aaf- 
kommen  der  Kranken  hatte,  mir  auch  ihr  Wohnort  —  Tor  der 
Stadtlinie  —  au. weit  war,  ühernahm  aie  ein  in  ihrer  NiUie  wnh* 
«ender  Chirurg,  der  mit  den  mannigfaltigsten,  heteregei|Bten  Mit* 
teln  die  Krankheit  bombardirte.  Mehrere  Tage  hindarch  lag  das 
ame  Kind  hewasstlos  dahin  in  den  fflrchterliefaaten  Frafieen;  die 
dürftigen  Eltern,  welche  noch  mehrere,  mit  der  SkropholsuekA 
behaftete  Kinder  (hieven  achien  aack  unaere  Kranke  aidit  gana 
frei)  tu  eenihten  hatten,  baten  Gott,  sie  voii  ihrem  Uebel  in 
erlöeen,  wurden  aber  in  ihrem  Sinne  niekt  erhört  —  das  Kind 
genae  yoUkommen. 

Eine  dritte  Kranke  dieser  Art,  jUnger  als  die  vorigen,  voli«^ 
oaftig,  etammle  aas  einer  skrephuldsen  Familie,  deren  Bltetn  je- 
doch in  guten  Umatlnden  lebten,  daher  ihr  nkhts  mangelte,  wie 
PCege  and  Medisin  bieten  konnten;  eie  entrann  der  mörderischen 
Krankheit  in  ao  weit,  data  aie  an  Geiet  und  Körper  gelihmt  blieb« 
So  vegftlrte  dae  Kind,    ein  voUkommeMr  Kretin,  aieben  Jekre, 
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wo  «i  den  Ihierii  erlag;  die  Aeltem  lienea  «t  in  lefslerer  Zelt 
Ton  einem  anderen  Ante  behandeln^  und  m  meinem  Bedtnera 
iat  die  Sektion  nnterUiel>cn. 

Vor  mebreroH' Monaten  wnrde  leh  lu  einem  noch  nicht  drei 
Jahre  alten  Knaben  gemfen.  Er  lag  aoporfo  dahin»  mit  weit 
enaged^nten  Pupillen,  kleinem,  langaamem  Pnlae,  eingeftllenem 
Banehe  n.  a.  v.  Die  Matter,  eine  arme  Wittire,  erethlte  mir, 
daaa  der  aonat  aehr  muntere  Knabe  Tor  etira  Tienehn  Tagen  im 
Hofe  rücldinga  achwer  gefallen  aei ;  aeit  jener  Zeit  war  er  traurig, 
wunderlich,  erbrach  grflne  Flliaaigkeit  u.  s.  w.  Die  Veraehlim* 
merung  dea  Znstandea  nahm  mit  jedem  Tage  zu,,  troti  der  pnnkt* 
lieh  befolgten  intlichen  Verordnungen,  und  aeit  drei  Tagen  liegt 
daa  Kind  bewusatloa  dahin,  ohne  etwaa  Nahrang  oder  Mediain 
itt  aich  au  uebmen.  Ich  glaubte  der  Mutter  unter  dioaen  Dm- 
atänden  keinen  beaaeren  Kath  geben  tu  kfonen,  ala,  dem  hin* 
länglich  gequälten  Kranken  Ruhe  lu  gdunen.  Nach  ein  Paar 
Wochen  kam  eine  Frau  aua  demaelben  Hauae  in  meine  Ordlnn- 
tion ,  ich  fragte  nach  dem  Kinde ,  und  erfuhr  au  meinem  Bratuw- 
tton,  daaa  ea  geaund  geworden,  und  durch  welcheä  Mittel?  Nach-* 
dem  die  Matter  hörte,  dass  an  aeinem  Aufkommen  sehr  getwei- 
feit  wurde,  fiberlieaa  aie  ihn  buchatäbllch  aeinem  Schiekaale,  wel- 
cheä ihn  nicht  jerderben  lieaa. 

Der  ffinfte  Fall  war  ein  neun  Monate  altea  mit  rhachitiecher 
Ankge  behaftetea  Knäbchen,  welchea  ich  an  Peritonitia  behan- 
delte; ea  hatten  eich  nicht  nur  die  Entsfindungaeracheinungon 
verloren,  aondern  auch  daa  Baudiexaudat  bedeutend  xertheilt,  ahi 
beinahe  pUtilich  alle  Symptome  einea  Waasererguaaea  im  Kopf« 
eintraten.  Auf  den  Wonach  der  Aeltern  konaultirle  ich  mit  iwei 
renommirten  Aenten,  welche  den  Hydrok^phalna  beatättgt^n,  und 
die  Prognoae  ahaolut  lelhal  atellten.  Nach  beiläufig  ichnUgigor 
Dauer  dea  letatgenannten  Zuatandea  fing*  der  Knabe  aich  zu  erho- 
len an,  welcher  nun  rier  Jahre  alt,  aeither  geaund  und  kriflig 
iat ;  er  hört  aber  achwer  und  apricht  aua  dieaem  Grunde  achlecht, 
obwohl  er  aonat  auch  in  geiatiger  Beiiehung  aelnen  Geeehwiatern 
nicht  nachateht. 

Einen  intereaaanten  Fall  ron  Hjdrocephalua  chronicua  hatU 
ich  kdrzlich  in  Behandlung.  Daa  aieben  Monate  alte  Töchterchen 
einer  geaunden  Drechalerfamilie  wurde  während  dea  Durchbnicbea 
der  eraten  Zähne,  nach  länger  Torauagegangenen  Eracheinungea 
einer  GehimirritaUon,  ron  Hjdrokephalua  befallen,  welcher  elaoA 
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••IckcnCrnJ  «reiehte,  i^u  man  jedeft  Tt;  den  eintretenden  Tod 
Wnrcklete.  Mtrkwflrdtg  war  in  dieaer  Zeit  der  Opiathatonua,  in- 
dem die  Feraen  beinahe  den  Kopf  berfibrten,  und  das  Rfickgrat 
«nmoglith  f estrackt  werden  konnte.  Ihr  Kopf  vergröaaerte  sich 
nun  nach  allen  Dimensionen,  6%t  kleine  Fontanelle  ging  anf,  die 
groaaa  erweiterte  aieh  mehr  nnd  mehr,  die  Nahte  wichen  anaein- 
«ndar,  und  man  konnte  in  den  hivtigen,  gespannten  Zwischen^ 
rimnen  die  Schwappnnf  der  FItasigkeil  deutlich  wahrnehmen. 
Daa  Kind  lag*  dabei  ruhig,  weinte  nur,  wenn  ea  durstig  war^ 
aaugte  kriftif  an  der  Brust,  und  nahm  an  Körperfülle  ao  zu, 
4aaa  ala  aiah  mr  Pljraanie  ataigerto;  die  Zihne  erachienan  nach 
alBMider  ohne  badeutonde  Stdrungen,  auch  der  Starrkrampf  löste 
aidh.  Dia  leiaaig  angeatelltan  Meaaungen  des  Kopfea  ergaben 
asdiich,  daaa  deasalbcn  Umfang  nicht  mehr  annehme,  wihrend 
der  Körper  in  die  Linge  und  Breite  wuchs,  die  Exaudation  stand 
alao  atill.  Der  Kopf,  welcher  aonat  wie  Blei  da  lag,  konnte  mit 
der  Zeit  bewagt,  endlich  aufgerichtet  werden,  daa  apathische  Ge- 
eicht bekam  luadraek,  die  atieren  Augen  wurden  beweglich,  und 
daa  Kind  inaaerte  Thailnahme.  Zuletit  hatte  ich  das  Vergnügen, 
die  Nikte  und  Fontanellen  aich  yerklainern ,  und  die  Kopfdurch- 
«eaaer  atwaa  abnehmen  lu  aahen.  Daa  Kind  ist  munter,  aitit 
auf  dem  Arme  der  Motter  ganz  gerade,  lacht,  wenn  aia  mit  ihr 
achickert,  hat  reine,  kluge  Augen,  scheint  aber  wenig  noch  zu 
aehen.  Nach  dieaen  bedeutenden  Fortschritten  könnte  man  glau- 
ben, daas  daa  Kind  seiner  TÖlligen  Genesung  endlich  zugeführt 
werde.  Merkwürdig  ist  die  Gestalt  des  Schädels  dadurch,  daaa 
er  nicht,  wie  bei  Hydrokephalischen,  die  KugeUorm  darbietet,  son- 
dern ein  langea  Oval  bildet;  der  Lingendurchmeaaer  pra?alirt  am 
meiaten,  diaaem  folgt  der  Höhendurchmeaaer ,  endlich  kommt  der 
Qeuerdurchmesaer,  daher  die  Misabildung  des  Kopfea  im  FroAle  am 
meieten  auffiUt,  an  face  weniger,  wo  zwiachen  der  hohen,  etwaa 
gewölbten  Stirne  und  dem  linglichen,  achön  geformten  Geeichte 
die  Abttormitit  weniger  herrorspringend  ist.  Wihrend  der  Be- 
handlung dieaea  Fallea  hatte  ich  mich  hauptaachlich  an  Squilla 
und  Jodkali  In  groaaen  Doaen  gehalten,  muaate  jedoch  dieae  Mit- 
tal wegen  Terursachter  Djapepaie  frühzeitig  weglassen,  so,  daaa  aich 
die  Therapie  einfach  auf  das  diitettache  Verhalten  beschriukte. 

Einen    ihnlichen  Fall   bei    einem  Knaben   beobachtete   einer 
meiner  Kellegen,  welcher  mich  Toraichert,  daaa  der  enorm  auage- 


ieliiite  Schidel  fttt  ohno  ZuUmii  dir  Kvnit,  tvf  Mmu  AMiiiUa 
Umfang  redaziit  worieü  sei.  Die  Kappe,  welche  dae  Kkid  i* 
aeinem  bydrokephaliachen  ZnaUiide  trag,  «ad  welche  die  M«lt«r 
tmt  Sriaaeniiig  dara«  aufbewahrt^  lat  ihm  jetsi,  hadi  Jahres, 
für  den  Kopf  zu  groae. 

Eine  andere  lehrreiche  KranldieitBgeBchichte  hd>a  ich  der  HU* 
theilufig  de«  Herrn  Dr.  Leder  er  tu  verdanken*  Er  behandelto 
▼or  Tier  Jahren  einen  früher  etete^  reizbaren,  zwei  Jahre  aHen 
Knaben  ava  einer  krifligen,  geannden  Familie.  Nach  einem  mnlh* 
maaaalich^n  Falle  entwickelte  aiah  bei  ihm  ein  hoh^r  ärad  ron 
Gehirnirritation;  der  Ordinarhia,  damala  aeit  Knnem  Aaaiatent  afe 
der  hieaigen  Kinderklinik,  glaubte,  nach  der  daaelbat  herrachett* 
deik  Methode,  die  Krankheit  antiphloglatiach.  behandeln  zu  müa^ 
aen,  er  lieaa  aich  demnach  verleiten,  nebat  Anwendung  einigur 
tn  dieee  Kategorie  gebarenden  Aranelen,  Blutegel  auf  den  Kp^ 
EU  setien.  Ea  folgten  bald  heftige  KouTulaioAen ,  der  Kranke 
Torlor  dM  Augenlicht,  und  lag  aoporöa  dahin,  diaaer  Zuatani 
machte  den  Ordinariua  muthloa,  und  da  e^  ton  einer  Thera^ 
Jiichta  mehr  hoffte,  empfahl  er  den  Kranken  blos  der  müUerlich«« 
P&ege.  Drei  Wochen  Ing  daa  Kind  in  dieaem  deaoluten  Zuatandi, 
dem  Tode  ungleich  näher  ala  dem  Leben,  endlich  erholte  ea  aieh 
und  iat  aeit  der  Zeit  ToUkommen  geaund. 

Mehrfiltige  Heilungen  Hjdrokephaliacher  aind  mir  Ton  an<e^ 
ren  Aerzten  berichtet  werden;  aber  ich  geatebe,  daaa  ich  aoKho 
Berichte  mit  Miistrauen  hinnehme^  da,  wie  ich  oben  bemerkta, 
Hydrokephalua  durch  andere  Zuatinde  aimulirt  werden  könne,  uad 
nur  der  gefibte  Praktiker  eine  richtige  Diagnoae  zu  stellen  taa 
Stande  iat;  sagt  doch  Henoch  (Supplementbattdza  Canatatl*a 
apezieller  Pathologie  und  Therapie),  dasa  man  die  FebHa  gaatriuu 
remittena  infantum  (?)  yom  Hydrokephalua  nicht  unteracheiden 
könne.  Prof.  Mauthner^')  fürchtet,  den  Hydrokepha^  mit  dur 
Febris  verminoaa  (?)  tu  rerwechioln!  Ich  aah  am  Krankenbelle 
bei  dem  auageaprochenaten  Hydrokephalus  einen  renommirlen  Am 
hinaiehtlich  der  Diagnoae  hasttiren,  da  nach  aeiner  Meinung  Hy- 
drokephalus mitTyphua  leicht  zu  yerweehseln  aei  (?).  Bei  eiliaai 
ihnlichen ,  ?on  mir  behandelten  Falle  hatte  ein  Herr  Conaflluriw 
^(zu  ktü^tf  Beachämung)   mit  rieler  Gelehraamkeit  fir  einen  Hy- 

*)»  Die  Krankheiten  des  Gehirtles  and  Rückenmarkes  bei  Kiodehi. 
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inkephriut  dneii  Yolvtrittt  tictmisphilosopliirt;  indetireii  b«l^hrte 
um  das  Resulttt  eines  anderen.  Ber  Ritter  Tön  der  fran- 
tlgen  Gestalt  Terirechselte  die  Windmühle  mit  einem  Riesen! 

Da  bei  den  enäbhen  Krankheitsfilien  die  Heilnng  unter  den 
terscbiedenartigsten  Umständen  erfolgte,  bei  guter,  schlechter  und 
mangelnder  Pflege,  und  einer  eben  so  beschaffenen  T|ierapie,  so 
liest  sich  auf  £e  heilende  Potenz  nicht  schllessen;  wahrschein- 
lieh  haben  die  Arsneien  alle  nichts  gefruchtet,  und  die  Autocra- 
tla  naturae  unbeirrt  von  Ihnen  allein  die  Heilnng  vollendet; 
wenn  diese  auch  so  seilen  erfolgt,  dass  sie  dem  grossen  Treffer 
aus  einer  Lotterie  gleicht,  so  steht  doch  die  Thatsache  fest: 
dass  der  Hjdrokephalus  heilbar  sei;  wie  dieNatdr  dabei  zu  Werke 
geht,  ist  noch  ein  nnergrilndeies  Geheimniss,  welche  Terändcrun- 
gen  im  Gehirne  toriianden,  und  bis  zu  welchem  Grade  sie  ge- 
diehen sind,  konnte  bisher  nicht  ermittelt  werden.  —  Bier  liegt 
noch  ein  mächtiger  Sporn  für  die  künftige  Forschutig! 

Den  Sfdrokephalns  heilen,  kann  bis  jetzt  mir  so  Yiel  heis- 
sen:  ihn  zu  yerbfiten  suchen  —  Prophjrlaxis  ist  hier  Alles.  Man 
sehe  an  der  Quelle  der  ihn  bedingenden  krankhaften  Zustände, 
dass  der  Strom  nicht  in  jene  zumeist  tödtllche  Ergiessung  aus- 
laufe, welche  jenen  ominösen  Namen  trägt.  Vor  Allem  erheischt 
die  Konstitution  des  Kindes  Rücksicht.  Einer  fehlerhaften  Bfut- 
nlistbung  wird  durch  passende  Diät  am  zweckmässigsten  entge- 
gengewirkt, das  an  festeren  Bestandtheilen  arme  Blut  bereichere 
man  durch  eine  kraftigere  Kost  aus  Fleisch  und  Meblnahrung,  in 
richtigem  Verhältnisse  gewählt,  gestatte  dem  Kinde  freie  Luft, 
lasse  es  fleissig  kühl  waschen  und  baden,  am  besten  in  kochsalz- 
haltigem Wasser,  daher  kommt  mit  Recht  das  häufige  Baden  und 
Schwimmenlernen  bei  unserem  modernen  Erziehungssysteme  in  Auf- 
nahme. Unterstützt  kann  diese  Kur,  wo  ndthig,  durch  tonisch- 
roborirende  Arzneien  werden,  vorzüglich  Rheum,  China  und  Ei- 
sen. Dem  gereizten  Gehirne  entapreche  eine  geeignete  Seelen- 
diät; man  warne  die  Aeltern  ror  zu  früher,  oder  intensiver  gei- 
stiger Anstrengung  ihrer  zarten  Sprdsslinge,  da  jene  die  Eitel- 
keit, Wunderkinder  zu  besitzen,  mit  der  Gesundheit,  ja  mit  dem 
Leben  der  letzteren  zahlen  müssen.  Jede  Erschütterung  ihres 
Geistesorganes ,  aowohl  durch  mechaniache  Gewalt  als  durch  Ge- 
nüthsbewegungen ,  ist  sorgfältig  zu  rerhüten,  der  Genuss  aller 
aufregenden  Nahrungsmittel  werde  untersagt,  darunter  ist  wohl 
auch  der  Ksffee,  in  vielen  Familien  ein  für  unentbehrlich  gehal- 
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tevta  Lieblbigsgelränk  zn  rechaeii;  salbst  Surrogate  dessdbeii,  vi« 
gebrannte  Gerste,  wirken  für  manche  Kinder  erregend,  mittelat  des 
beim  Rösten  dieser  Stoffe  eich  bildenden  empyreamatiscbicn  Oeles 
(Lehmann).  Man  schfitse  den  Kopf  mt  Einfluss  starker  SMincn- 
oder  Ofenhitze,  das  Lager  solcher  Kinder  bestehe  nicht  ans  Fe- 
derbetten, mindestens  soll  der  Kopf  nicht  darauf  liegen.  Die 
kühlen  Waschungen,  welche  der  Faser  einen  grösseren  Tonus 
verleihen,  sind  zugleich  für  den  EreÜiismus  des  NerrensjateBes 
Ton  ausgezeichneter  Wirksamkeit,  daher  sollen  tägliche  kühle 
Waschungen,  insonderheit  des  Kopfes  bei  reizbaren,  neryösen  Kin- 
dern, nicht  verabaaumt  werden.  Treffliehe  Wirkungen  sah  ich  in 
dieser  Beziehung  von  der  kalten  Douche,  namentlich  Regendouchc, 
selbst  bei  ?orgerücktem  Uebel,  wie  mir  ein  Fall  dieser  Art  stets 
im  Gedächtnisse  bleibt,  welchen  man  im  hewusstloseii  Zustande, 
in  Ermangelung  eines  anderen  Apparates  zu  wiederholten  Malen 
unter  einem  Röhrbrunnen  —  zum  grössten  Ejitsetzen  der  Haus* 
mitbe wehner  —  reichlich  begoss,  wekhes  Verfahren  ?on  dem  be- 
sten Erfolge  begleitet  war. 

Wo  die  stärkere  Aufregung  der  Hirnthitigkeit  ein  energische- 
res Eingreifen  erheischen  sollte^  greife  msn  ohne  Scheu  zu  den 
Narcoticis,  unter  denen  das  Kirsehlorbeerwasser  und  Morphium 
unstreitig  die  vorzüglichsten  sind.  Wie  unbegründet  die  Furcht 
Tor  ihnen  ist,  wie  nützlich  sie  im  Gegentheile  angewendet  wer- 
den können,  habe  ich  in  meinem  Aufaatze  ,yl)eber  die  nützliche 
Anwendung  des  Opiums  in  Kinderkrankheiten^'  (siehe  Journal  für 
Kinderkrankheiten  1852  Heft  5  u.  6)  nachgewiesen. 

Die  den  Wasserkopf  bedingenden  Krankheiten  müssen  nach 
bekannten  Regeln  der  Kunst  behandelt  werden,  wobei  ieh  die  ein- 
dringliche Mahnung  nicht  unterlaasen  kenn,  mit  den  Antiphlogi- 
sticis  und  Evacuantibus ,  mit  denen  in  der  Kinderpraxis  ein  gros- 
ser Missbraucb  geschah  und  noch  geschieht«  massig  und  umsich- 
tig zu  sein;  dieses  gelte  vorzüglich  Ton  den  Blutentziehungea. 
Die  Qualität  deg  Blutes  bei  Kindern,  und  die  ihrer  steten  Snt- 
wickelung  adäquate  Quantität  desselben  erträgt  dieses  Verfahren 
nicht  immer  ohne  Nachtheil,  und  leicht  sind  dadurch  die  Bedin- 
gungen zum  Wasserkopfe  gesetzt,  wie  es  Marshall  Hall  In 
seinem  sogenannten  Hydrenkephalid  gezeigt  hat.  Den  Herren  der 
alten  Schule  mag  man  es  Ferzeihen,  wenn  sie  an  ihrer  Scholle 
kleben  bleiben,  und  mit  dem  Strome  des  Zeitgeistes  nicht  vor- 
wärts   können,    doch    was  soll  man  von  einem  neueren  Schrift- 


•Uller  Mg«ii,'Wettii  er  ticii  m  d«iii  jüngsten  NachUige  lu  einem 
grosMn  Werke,  welches  Tielen  Aerxten  als  Canon  ihrer  Praxis 
dient,  dermaassen  insseri:  „Hit  innerem  Widerstreben  gehe  ich 
an  die  iüiwendung  der  althergebrachten  antiphlogistischen  Methode 
(beim  Hjdrokephalns) ,  die  Ton  der  Erfahrung  taosendfach  ver« 
worfen,  immer  noch  liemlich  allgemein  Mode  ist/^  Bei  fünf- 
tausend kranken  Kindern  i  welche  ich  jährlich  in  meiner  Ordina^ 
tion  nnd  Prifatprazis  behandle,  bin  ich  kaum  ein  Paar  Mal  ge- 
nötkigt,  Blutegel  setsen  su  lassen,  und  doch  habe  ich  weniger 
Bydrocepbali  aufsuweisen  ah  andere  Institute.  Auch  Entafindun- 
gen  Terlaufen  ohne  Blutegel  am  glftcklichsten. 

Was  ich  ?on  den  Blutentsiehungen  sagte,  möchte  ich  auf 
die  Vesikanaen  und  andere  Exutorien  anwenden,  von  denen  schon 
Cohen  sagt,  dass  sie  den  Erethismus  des  Gehirnes  oft  erhöhen 
und  das  Blut  dep^nperiren  helfen;  sie  yermchren  nur  die  Qual 
der  armen  Kranken  und  verursachen  den  Aeltern  doppelten  ScbmerSf 
wenn  aie  ihren  Liebling  mit  geschundener  Haut  in  das  Grab  le- 
gen mtssen.  Man  sollte  glauben,  dass  in  unserer  Zeit,  wo  helle 
Geister  das  unfruchtbare  Feld  der  Therapie  sattsam  erleuchteten, 
alle  jene  unnützen  Grausamkeiten  daraus  verschwunden  sind,  wel- 
che die  alte  Schule  brandmerkten  und  in  Verruf  brachten;  den- 
noeh  gibt  es  heutzutage  manchen  Arzt,  von  dem  man  etwas 
lernen  zu  können  wähnen  sollte,  der  sich  nicht  entblö- 
det, beim  Hjdrokephalus ,  wo  die  untrüglichsten  Zeichen  des  Ex- 
Budatea  den  trostlosesten  Zustand  beurkunden,  die  Kranken  mit 
den  mannigfaltigsten  Exutorien  «i  quälen.  So  wurde  ich  vor 
längerer  Zeit  zu  einer  solchen  unglücklichen  Kleinen  gerufen« 
welche  an  dem  ausgesprochensten  Hydrokephalns  dahinlag,  und 
deren  Kopfhaut  der  Ordinarine  durch  die  Taffeta  vesicans  ganz 
aufziehen  lieas;  das  Kind  trug  dasZeugniss  seiner  Barbarei  hinab 
zum  Orkus. 

Den  gleichen  Bann  wie  die  Yeeikanzen  verdient  die  Auten- 
rielh'sche  Salbe.  Auch  dieses  Ueberbleibsel  der  alten  Tortur  fin- 
det noch  seine  Anhanger.  Ich  kam  emmal  au  einem  Kinde,  des- 
sen Brust  und  Rucken  nach  dem  Rathe  des  renommirten  Ordina- 
rius durch  die  Autenrieth'sche  Salbe  aufgeätzt  waren,  ohne  dass 
sie  im  mindesten  genfitzt  hätte.  Ich  kenne  einen  schönen  heran- 
gewachsenen Knaben  aus  einer  guten  Familie,  welcher  am  Hj- 
drokephalus  gelitten  haben  soll,  und  der  in  Folge  der  barbarisch 
angewandten  Autenrieth- Salbe  für  sein  ganzes  Leben  Üieil weise 
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kahl  geworden  itt$  über  ütitn  ottBnkniidlge  Zengnfai»  Irxilieber 
firaosamkett  trottet  aich  die  guit  Pflegemutter  damit ,  datt  d«* 
durch  ihr  Liebling  aHein  Tom  sicheren  Tode  errettet  werden 
konnte.  Wire  sie  eines  Besseren  belehrt,  würde  sie  wenig  Dank 
ihrem  Hansante  wissen!  Zur  innigsten  BetrübniH  findet  man 
aoch  He  noch  am  angef.  Olrte  als  Paftegyriens  ffir  die  Pustel* 
salbe  auftreten:  „Am  meisten  machte  ich  die  konsequenten  Ein* 
reibnngen  der  behaarten  Kopfhaut  mit  Ung.  Tart.  emet.  airem* 
(^fehlen,  und  xwar  vom  Anfange  an,  sobald  nur  fagend  ein  ?«r^ 
dacht  der  drohenden  Krankheit  auftaucht.*^  Auch  Bonchnt 
spricht  sich  für  die  blasenxiehenden  Mittel  am  Kopfe  beim  Hydro- 
kephalns  aus;  so  droht  unter  den  armen  'Kindern  die  Atopcaie 
bald  heimisch  tu  werden!  Soll  man  von  diesen  Herren  noch  im- 
mer lernen,  was  nicht  lu  thun  ist!! 

Kein  günstigeres  Wort,  als  den  genannten  Mitteln,  kann 
ich  den  innerlichen  sogenannten  ableitenden  Arsneien  sprechen. 
Die  Diuretica,  ficcoprotica,  Sudorifera  «te.,  mit  denen  man  das 
Wasser  aus  dem  Kopfe  zu  entfernen  glaubt,  sind  dlnrnMÄtlg« 
Arzneien;  indem  man  der  Natur  einen  Dienst  durch  Brdffnung 
aller  Kolatorfen  zu  erweisen  wähnt,  damit  sie  Hire  Krisen  um  •• 
leithier  bewerkstelligen  könne,  geht  der  Kranke  unter  koplösnn 
Stühlen,  hiufiger  Diurese  und  der  reichlichen  Transapiration  su 
Grunde.  Nebst  diesen  noch  einen  Schein  ron  RatioiiaKtit  fftr 
sich  habenden  Mitteln  gibt  es  andere,  von  welchen  man  nicht 
weiss,  wie  sie  in  das  therapeutische  Register  beim  Hjdrokepha- 
lue  kommen;  so  erzahlte  mir  ein  junger  Arzt,  in  einer  Kindor- 
heilanstalt  bei  einem  rermeintlichen  Hydrenkephaloid,  Franibranttt- 
wein  mit  Kochsalz  nach  demRathe  des  bekannten  William  Lee 
anwenden  gesehen  zu  haben!  Unberücksiehtigt  lasse  ich  daher 
die  Übrigen  beim  Hjdrokephalus  angerühmten  Arzneien,  Ton  de- 
nen insgesammt  man  füglich  das  sagen  kann,  was  Dr.  Leder  er 
(welchen  ich  meinen  gegenwirtigen  Assistenten  mit  Vergnügen 
nenne)  von  einem  ihrer  eben  so  wahr  als  witzig  sagt:  „Der  Su- 
blimat, welchen  Staatsrath  Weisse  in  Petersburg  empfiehlt,  nfitit 
In  Wien  nichts"*). 

Die  ganze  Therapie  des  Hjdrokephalus  beschrankt  sieh  dem- 
nach  nach   dem  Standpunkte  unserer   heutigen  Wissensehafl  auf 


*)  Ueber  Gebirniuberkulose   der  Kinder,   in  der  Wiener  medizin. 
Wochenschrift 


^1liilh4  LiMmnigsiiltUl;  tti^h  oWdhl  Mt  Httir  MMh  lA  rtr^ 
tweifelUD  FMImI)  wi«  g^efe^igt,  Wilnd«r  übt,  um  tu  keireiseii, 
wi«  «IlttldhUg^  mt  iit,  a«  UeM  ife  steh  fcvh  deA  Pn^eis,  welcben 
j|e  Mr  Befliegonlt  ^i*'^*  ^^  mllrdfrisfli«!!  Uebeb,  »itifcMug^,  nidit 
iUiMCheD)  und  d(#  Miltri,  ditn^h  welche  jener  zu  Stande  (ge- 
bracht werden  könne,  eind  daher  tutbekannt.  Vfillaicbt  wird  es 
daf  kinftigen  Fonchiuif  gelingen,  M«r  den  Bleln  dar  Wefaen  sa 
finden!  — 


Prof.  Tröusseau  in  Paris,  fiber  die  Ausführung 
aler  Tracbeotomie  in  dem  letzten  Stadium  des 
Krups.  Aus  dem  Französischen  flber«etst  von 
S(ud.  Giese  und  mk  Notizen  verseben  toh  Prof. 
Dr«  Bardeleben  in  Oreifswald '*'). 

Gar  oft  haben  Aer«te,  und  zwar  eind  es  Tonfiglich  dia  jün- 
geren —  eine  grasae  Leidenschalt  fnc  bestimmte  Heilmittel  and 
operatiTe  Hellyerfahren.  —  Faat  immer  aind  es  solche  |  die  ihrer 
Kunat  Tertrauen  und  mit  Eifer  für  die  Fortbildung,  deraalhen  ar- 
baitan.  —  Werden  aie  alter  und  somit  erfahrener  (eine  im  Gän- 
sen richtige  Konscqnenx),  so  gewinnen  alle  Bestrebiiigan ,  -^ 
aelbat  die  edelsteoi  —  eine  mildere  rnhigare  Form.  Es  entwIckaU 
alch  ein  zu  grosses  SelbstTertrauen  oder  ginalicber  Mangel  daran. 
Die  eigene  Meinung  iat  die  allein  maasagabende  oder  man  Tar- 
zweifelt  an  den  Bemühungen  aller  übrigen.  Dia  weiteren  For- 
schungen hören  auf;  es  folgt  dar  Moment  des  Stillslandaa  -*- 
daa  untrügliche  Zeichen  einer  beginnenden  Unthitigkeit.  — 

Wenn  aber  der  Arxt  durch  eine  lange  Reihe  Ton  Jahren  fir 


*)  Diesen  kleinen  Anfsatz  hat  Hert  Giese  auf  meine  Veranlassung 
aus  den  Arekiv.  gAi^.  de  Mifd.  1655  Ubersetxt.  Er  scheint 
mir  Ton  grosser  praktischer  Bedealnng  au  sein.  Tröusseau 
hat  unaweSrelhaft  Ober  Kmp  and  Tracheotomie  unier  allen  Le- 
benden die  reichste  Erfabrnnf  und  t^^^e  DarsieUang  ist  so 
pranklos  und  bescheiden,  dus  sie  rielleicht  manchem  Zweifler 
-  Vertrauen  einflösft.  Ich  erlaube  mir  Letzteren  aeben  den 
Troussea umsehen  Arbeiten  den  trefnichen  Aufsatz  yon  Carl 
Webet  In  Darmatadt  (Renle  und  P Teufe r  ZeiUcbrilt  1852 
p.  8)  zu  empfehlen.  Bardeleben, 
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die  Verallgemdneniiif  «Idh  HeÜfUrfakreui  gearMlel  hat,  für 
daasea  DiirckfübniD|^  mit  jedem  Jahre  Mhlreichere  ThtUacbeB 
beweiaend  anftreteil  und  welches  bei  aeiner  Anwendwif  immer 
groeaere  Erfolge  begleiteten)  -r-  daan  endlich  wird  er  hartnichig 
im  Predigen,  vnd  kämpft,  ao  lange  er  Krifte  hat,  für  die  Sache, 
wekhe  er  an  der  aeinigen  gemacht  hat« 

Ea  iai  dieaea  eben  mein  Fall  in  Being  anf  die  Anaffthrang 
der  Tracheotomie  in  dem  letzten  Stadiam  dea  Knipa.  — 

Bretonneao,  mein  Lehrer,  leigte  die  Wichtigkeit  dieaer 
Operation,  ala  er  aie  zam  ersten  Male  und  mit  Erfolg  auaffihrte. 
Demntchst  brachte  ich  sie  nach  Paris.  —  Es  sprach  für  aie  ans 
jener  eine  glückliche  Fall  vnd  man  wird  leicht  einaehen,  wie 
aehr  ich,  —  ein  damala  so  jnnger  erfahmngsloser  Mann,  welcher 
der  Chimrgie  so  ferne  stand  and  welcher  am  wenigaten  irgend 
welche  Antoiltit  beanspruchen  darfte  —  an  kimpfen  hatte,  vm 
einer  so  wenig  bekannten  nnd  so  übel  empfoklenen  Operation  Aner- 
kennung und  Aufnahme  in  daa  Gebiet  der  Chirurgie  zu  verschaffen. 

Ea  ist  auffaHend,  aber  gewiss  begründet:  die  unUberwind- 
lichsten  Schwierigkeiten  wurden  mir  gerade  von  den  Chirurgen 
in  den  Weg  gelegt.  Ja,  noch  heute  weist  die  grössere  Mehr- 
lahl  deraelben,  (mit  einziger  Ausnahme  des  Dr.  Guersant)  diese 
Operation  ron  der  Hand;  —  nicht  etwa,  als  wiren  sie  für  ihre 
Ansfthmng  nicht  hinlängltch  geschickt,  sondern  nur,  weil  sie 
meinen ,  die  günstigen  Erfolge  seien  noch  wenig  genügend. 

In  einzelnen  Lindern  Europa's,  und  zwar  rorzüglich  In  Eng- 
land, iat  die  Auaführung  dieaer  Operation  beim  Krup  noch  eine 
ao  seltene,  daas  sie  gewiss  in  dem  ganzen  Britannien  nicht  ao 
hiufig  auageführt  wird,  wie  allein  in  Paris.  — 

Ich  fragte  mich  nach  der  Uraache  dieaes  eigecthfimUchen 
Widerstrebena  und  finde  aie  nur  in  dem  durchaue  grundloaen 
Vorurtheile,  daas  die  Tracheotomie  in  dem  letzten  Stadium  dea 
Krups  nur  selten  mit  Erfolg  ausgeführt  werde. 

Leider  vertraut  man,  wenn  ea  eich  um  Beurtheilnng  einer 
chirurgiachen  Operation  handelt,  dem  Ausbruche  derjenigen  am 
meisten,  welche  in  der  Chirurgie  die  erste  Stelle  einnehmen. 
Wenn  nun  hervorragende  Minner  über  Operationen  sprechen, 
welche  de  selbst  ausgeführt  und  sich  dabei  auf  ihre  eigene  Er> 
fahrung  beziehend  ao  vieler  Unglücksfllle  erwähnen,  so  übertragt 
sich  ihre  Entmuthigung  unmittelbar  auf  diejenigen,  welche  ron 
ihnen  leaen  oder  hören. 


«1 

Und  winti  aoii  gar  Leute,  wie  Herr  Bretonnettt  und  ich, 
dit-  eben  nur  Atrit«  sind  und  welch«  ihr  gtnses  Leben  hindurch 
ffir  die  Aneflhrang  grosserer  Operationen  keine  Gelegenheil  hat-' 
ten,  mil  den  Koryphäen  der  Chirorgie  in  die  Schranken  treten, 
--«  welche  Aotoritit  dftrfen  sie  dn  beanepmchen  ?  — 

Unaere  Ünflhigkeit,  bei  chirnrgiachen  Streitfragen  su  atim- 
men,  iat  bekannt,  und  wir  wollen  aie  auch  nicht  livgnen«  Dee- 
kalb  niaatrant  man  nnaecer  Partheilichkeit  in  Betreff  einer  Ope- 
ration, die  wir  Tielleicht  aua  Halastarrigkeit  zu  empfehlen  fort-* 
fahren»  Dennoch  aber  bin  ich,  ffir  mein  Tbeil,  entachieden,  mich 
niemala  eatranthigen  in  laaaen  und  mit  deato  mehr  Ueberaevgnng 
die  Tracheolemie  an  empfohlen.  Je  uhlreich'er  Ihre  Erfolge  wer- 
den. Bleiben  aie  aber  ao  ginatig,  wie  aie  ea  boFetta  aeH  10  Jah- 
ren Bind,  dann  werde  ich  immer  wieder  der  Tracheotomie  daa 
Wort  reden  nnd  ich  werde  niemala  anfhSren,  aie  für  eine  Pflicht 
%u  hatten,  —  für  eine  oben  ao  heilige  Pflicht,  wie  die  Unter- 
hindong  der  rerietaten  Kirotia,  welcher  gewiaa  eben  ao  oft  der 
Tod  wie  die  Heikng  dea  PatienUn  nachfolgte. 

'  Nur  in  wenigen  Worten  will  ich  die  Erfolge  anführen,  welche 
ich  nadi  AnafAmng  dieser  Operation  im  Laofe  dea  Jahres  1854 
halte.  Ich  machte  aie  bei  9  Kindern,  Ton  welchen  2  gealorben, 
7  i*gtgen  geheilt  and  aar  Zeit  roUkommen  mnnter  aind. 

Da  ich  aar  Aaafübrang  der  Tracheotomie  nar  in  der  Prazia 
meiner  Kollegen  Gelegenheit  hatte  (indem  ich  melat  nur  kon-* 
eattati?  thitig  Un),  ao  werde  ich  hier  neben  den  Namen  der^ 
jonigen  tod  ihnen,  welche  mich  bei  der  Behandlang  dea  Kmpa 
hinxasogen,  anch  die  Familien  anführen,  in  welchen  der  Kranke 
meinem  BeÜTerfahrea  flberiaaaen  warde  *). 

Ba  hatten  aater  den  9  hier  anfgefAhrten  Operationen  7  dea 
beeten  Erfolg  and  ea  iat  dleaea  Verhiltniaa  daa  glaeklichate,  wel- 
fhea  kh  bia  dahin,  sa  erreichen  Termochte. 

Ich  gebe  an,  daaa  ein  weniger  ginatigea  Verhihnisa,  ala  daa 
oben  aaa  dem  Jahre  1864  gegebene,  atattinden  mag.  Dennoch 
aber  bleiben,  nach  Znaammenfassong  der  27  Operationen,  welche 
Ich  in  den  letxten  4  Jahren  anaführte,  14  Heilangafille  —  d.  h. 
alao  mehr  ala  die  Hälfte. 


*)  Die  Angaben  der  Familien  sind,  da  sie  uns  niclii  inleressirei^ 
weggelassen,  die  Aerzte  waren:  die  DD.  Deschampg,  Pel- 
letier, Raionnier,  Lemarchand,  Charpentier,  Bros« 
sard  and  Horteloup 
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in  dm»  Htupilale  fßp  kitnka  Kiftie«  w«r4«  5  Jakw  hiiidiirch 
der  4.  Tbfil  der  Srkriiiiklett  g^beilt.  Ich  laase  die  ornMIe  Be- 
siilig«af  dieMt  VerUlUiiiaei  voci  Beitea  de»  Hoipttake  selWt 
folge» : 

Im  Jahre  1850  erfalirle  unter  2»  Filleo,  M  welehea  die 
TracheotoaMe  gemaeht  worden»  aeehs  Mal  die  Seilaaf»  Sa  iat 
dieaea  aanilMriid  der  3.  ThelL 

Im  Jahre  1851  ganaaen  van  31  Operirle»  12,  abo  mabr  ala 
ei»  DrittlheiU 

Im  Jabra  1852  nai  59  nur  11;  taal  der  finfla  Tkeil. 

Im  Jahre  1853  voa  61  nur  7 ;  kaum  der  neunte  TbeiU 

Im  Jahre  1854  Ton  44  11;  gerade  der  4.  TheiL 

Somit  kommen  auf  die  ToUlanmme  der  216  Falk  47  gluck- 
liehe,  alao  anoihernd  der  Tierte  Tkeil. 

Ea  iat  dieaeg  bei  Berfiekaiehtignag  der  Verhittniaae,  unter  wol* 
chaa  Kindar,  die  ia'a  Hoa|4tal  geachkkl  werden,  lehUn,  ein  über- 
wiegend günatigea  Keaaltat.  Man  bedanke,  wie  arge  Fein  diaae 
Kinder  achon  unter  den  unkundigen  Hindon  derFfuachea,  Hobam- 
men uni  ahen  Weiber,  deren  Rath  allemal  der  Zuiiahung  dea 
Aratea  Torangekt,  —  erdulden  muaaten!  Han.erimeoi  eich  fer- 
ner an  die  unglAeUiehen  Verhüiniaae  dea  Ho^talaa  aelbat,  in 
welchem  die  opecirten  Kinder  in  di«  nnmttlnlbarale  Nihe  der  kef- 
tigatan  und  mannigfaltigatan  kontagioaen  Krankkaiten  gebracht 
werden,  dergeetalt,  daaa  gar  nicht  aalten  gerade  diejenigen,  welche 
nach  AnaCiUining  der  Traeheotomk  auf  dem  beaten  Wego  dar 
Rekonyalasiani  aick  befanden,  durch  Sckarkch,  Pocken,  Maaera, 
Keuchkuatan  aufa  Neue  in  Lebenagofahr  gerathen. 

Gerade  aua  diesem  Grunde  glaube  ich,  daaa  man  in  dar 
Pri?.atpraxia  die  WiederherateUung  der  Hilfte  aller  daver,  welche 
operirt  wurden ,  ab  daa  gew^huUche  Raaultat  hlnateUen  darf,  — 
wenn  übrigena  die  Verhaltniaae  die  Einleitung  einer 
Behandlung  noch  aulaaaen. 

'  Dieae  Einachreitung  aber  iat  weaentUchf  —  denn,  wo  he- 
reite  der  ganae  Organiamua  in  Mitleidenachaft  geaogen,  wo  die 
Kracheinuttgen  der  Lekalontaündung  weit  über  die  Haiapartio  yer- 
breitet,  wo  die  Frequenz  dea  Fnlaes,  daa  Toriiandana  Delirium 
und  daa  schnelle  Sinken  der  Kräfte  die  Krankheit  auf  ihrem 
Höhepunkte  erkennen  laasen,  wo  also  voraassichüich  der  Unter- 
gang des  Kindes  weit  mehr  durch  das  AHgemeinleidm,  ala  durch 
die  Erkrankung  dea  Kehlkopfea  oder  der  Iiuftröhre  bedingt  iat,  — 
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dort  darf  maii  aicmal«  mr  Operation  tchroiten« 
So  Mgt  Ikr  iiiiaa«bkibU«h«r  Tod.  —  Im  antgigeRgesetston  Fallo 
aber,  wo  die  wichtigsten  KrankhciteencheiBungen  lokale  bleiben, 
sehrfite  man  xnr  Tracheotomie ,  -^  nnd  wire  die  Ereticknngsge- 
fahr  ao  nah»,  daae  das  Kind  nnr  noch  wenige  Uinuten  in  leben 
hatte. —  faat  gani  mit  demselben  glücklichen  Krfolge,  wie  wenn 
sie  3  oder  4  Stunden  friber  gemacht  wordsn  wire  *). 

Be  lenchte^  eiov-dasa  jeder  gewandte  Operatenr  beaeer  mit 
dem  Messer  xu  Terfabren  veisa,  ala  ich«  Mag  ich  fuch  einige 
Qeechicklichh^it  in  der  AnsfOhriu^g  einer  Operetioru^rworben  ha- 
bofi,  die  ich  bereite  aum  xweihnndertsten  Male  gemacht»  ao 
geetehe  ich  dennoch  offen,  daae  Ange  und  Hand  anfangen,  nur 
tt«sicher  xu  werden  a«id  ich  acbitxe  mich  glftcklich,  wenn  ein 
Chirurg  Ten  Profeesion  oder  ein  junger  Arxt  mit  metoen  Instni- 
manten  anter  meiner  Iioitung  opcrirt.  Die  Ausführung  der  Ope- 
ration aber  hat  durchaus  keine  Schwierigkeit.  Es  wird  sie  Jeder 
gerade  ao  gnl  mactien  wie  ich»  roransgefetxt,  daea  er  sie  recht 
Heissig  geübt.  Denn  Uebung  erfordern  eelbet  die  eiufadial(en 
Dinge  in  der  Chirurgie.  Mi|g  auch  die  Tracbeotomie  eben  so 
leieht  an  machen  sein  wie  def  Aderlass,  so  wissen  wir  dennocl^ 
dase  Jedermann  nur  demjenigin  die  BröiTnung  der  Mediena  über- 
liset»  waleher  sie  au  finden  und  an  offnen  und  xugleiob  die  mög- 
liekan  FihiUcWt«Uen  dieaer  wiuaigan  Operation  xu  yermeiden 
weiML  — 


*)  Die  oben  sngedeutete  Diagnose  scheint  mir  Oberaus  schwierig. 
Ich  habe  die  Tracheotomie  bisher  nur  6  Mal  gemacht;  in  allen 
6  Fallen  lagen  die  Kinder,  nach  dem  Urtheile  anderer  Sachver- 
ständiger, im  Sterben,  —  ob  aber  durch  Allgemetnleiden ,  oder 
durch  Versperning  der  Luftwege  (welche  doch  aneh  ein  Allge* 
neinlehlen  bedingt),  war  nos  nicht  nagllch  tu  entseheiden.  lu 
allen  ü  Fallen  lehteu  die  Kinder  sofort  wieder  auf»  nahmen  Ge? 
trank  und  Speiaen  mit  Begierde  und  erschienen  den  umstehen* 
den  Laien  nach  dem  gewöhnlichen  Ausdrucke :  »»gerettet/'  Fünf 
aber  starben  in  den  nächsten  3  Tagen  unter  pneumonischen  Er- 
scheinungen (eine  Sektion  des  Thorax  habe  ich  nicht  erlangen 
können).  Dieses  waren  Kinder  unter  4  Jahren.  Der  Einzige 
nater  meinen  Operirten,  der  (obwohl  hyanotisch,  puls-  und  be- 
wuBsIlos  Tor  der  Tracheotomie)  heine  Pneumonie  haUe  oder 
bekam,  war  ein  Knabe  von  7  Jahren;  er  genes  sehr  sohneU. 

Bardelehen. 
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Bfc«ii  dieses  V^rbilttiiM  finden  #i^  nieder  bei  der  Tradieotonie. 
Wir  müssen  Hissen^  wie  und  mit  welclieii  lostnimeiitea  sie  i« 
mtclieii  ist. 

Man  hat  die  Luftröhre  sa  öffnen  nnd  eben  nvr  die  Luft-- 
röhre.  Viele  Praktiker  wollen  das  Messer  in  dat  Spatinm  crico- 
thyreoidenm  ffihren,  und  demniehst  die  CartHag^is  cricoidea  mit 
den  beiden  eraten  Lnflröhrenriof en  darchschneiden.  Es  ist  leicht 
ersichtlich,  dass  man  durch  ein  solches  Verfahren  unmittelbar  in 
den  Kehlkopf  seibat  dringt.  let  man  nun  in  dieaem  Falle  geiwvn« 
gen  9  die  in  die  Wunde  gefflhrte  Kanüle  mehrere  Wochen  hin- 
durch liegen  sn  lassen,  so  Ist  eihe  theilweise  Nekrose  der  Car- 
Hlago  cricoidea  et  thyreoidea  die  nichate  Folge,  welche  wiedenim 
ausser  anderen  wesentlichen  Nachtheilen  eine  unheilbare  Verlüde- 
rang  der  Stimmbinder  eneugen  kann« 

Daher  wiederhole  ich  es:  Man  muss  die  Luftröhre  und 
nichts  Anderes  als  die  Luftröhre  öffnen. 

Der  Operationsmethoden  gibt  es  Terschledene :  die  gltaiendato 
ton  allen  gab  Heister  an. 

Von  ihm  soll  man  in  einem  Zuge  durch  die  mit  einem 
Troikar  versehene  Ranfile  in  die  Luftröhre  dringen,  daa  Stilett 
sogleich  zurfickxiehen ,  die  Kanüle  aber  darin  surücklaeeen. 

Van  Swieten  empfiehlt  ein  weniger  atfirmlKhea  Verfahren: 
„Tenliirt  oHguoHet  im  eada^ere  et  im  «tetf  antmuJiöffs ,  kmme 
meikodmm  ted  admodum  difßeiki  mtUU  pidebaimr  negme  emrmre 
pericuh  ne  quandoque  vaUda  «t  adaeium  imiirmmemiwm  tfevtorel. 
Unde  erederem^  priorem  meihodttm^  tteei  magi$  opeto$am$  prme- 
ferendam  eae/*  Aug.  Bdrard  rerfuhr  eine  Zeit  lang  ihnlich 
wie  Heister  es  angibt.  Nachdem  er  nimlich  die  Luftröhre 
swischen  dem  Zeige-  und  Mittelfinger  fizirt  hatte,  ging  er  am 
unteren  Rande  der  Cartilago  cricoidea  mit  dem  Meaaer  ao  weit 
ein ,  bis  die  Lufl  tischend  herroratrömte.  Wenn  er  somit  Ton 
der  Brödung  der  Luftröhre  Übeneugt  war»  Terllngecte  er  seinen 
Schnitt  nach  unten  durch  3^ oder  4  Ringe  und  schob  schnell  die 
Kanüle  ein.  In  dieser  Weise  war  die  ganse  Operation  das  WeA 
eines  Angenblickes.  Als  aber  gefährliche  Blutungen  B^rard  ge- 
lehrt hatten,  dass  das  schnellste  Verfahren  nicht  immer  das  beate 
sei,  entsagte  er  gegen  Ende  seines  Lebens  dieser  schnellen  Me- 
thode ganz ,  um  sich  defiinfichst  der  gewöhnlichsten ,  aber  aicher- 
sten,  anauschliessen. 

Auch  Paul  Guersant   (Chirurg  des  Kinderspitalea)    hatte 
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4iMtf  GtschvtaidTtrfahreii  fvnnicht.  Nachdem  er  sich  ther  nm 
icn  damil  ferbuideneii  Gefahren  übmeugt  hat,  gr^ht  er  jetat  — 
weaa  gleich  acbnetler  md  geachickler,  als  wir  Nichtoperateurs,  -* 
weit  mfjir  Itngaam  und  Toraichtlg  in  Werke,  um  eben  die  fiblen 
ImSÜU  M  Termeiden,  welche  tob  allen  bedentenderen  Chirnrgen 
erkannl  nnd  herrorgehoban  aind* 

Ich  weise  um  «o  mehr  avf  die  Noibwendigkeit  des  allmihli* 
ga»  Vordringens  dorch  die  Gewebe,  auf  die  gehörige  Zvrückhal- 
lang  dar  Geflaae  nnd  der  Kaakel  durch  Haken  nnd  auf  die  töI- 
ligo  Bloalagnng  der  Lnfirdhre  ver  Ihrer  Oeffnung  hin,  als  die 
TtacheoUaiie  fAr  die  Znknnft  eine  der  gewöbniichsien  OperaUonen 
in  werden  verapricht  nnd  gcwias  häufiger  durch  Aersta  ala  durch 
Wandirsle  auagefflhrt  werden  wird.  Dann  aber  wehe  dem  Kran- 
ken, wenn  ein  weniger  gewandter  Operateur  ea  sich  nicht  lum 
ernten  Gnindaitae  macht,  langsam  xu  operiren!  Niemals  sah  ich 
üble  Znfille  bei  der  Tracheotomie,  wenn  der  Operateur  bedachtig, 
aehrbinfig  aber,  wenn  er  Abereät  an  Werke  ging,  mochte  er  im* 
merhin  recht  geaehickt  operiren. 

Ich  gedachte  gani  beaondera  auch  der  erforderlichen  Inatru* 
menta.  Man  bedarf  aber  eines  geraden  oder  geballten  und  eines 
Knopfbietourla,  iweier  Mnskelhaken  und  einea  Dilatatore«  Von  wesent-- 
licher  Bedeutung  ist  die  Beechaffenheit  der  Doppelkanüle :  aie  mnaa 
hinlinglich  weit,  aber  auch  nicht  zu  weit,  sein,  um  ungehindert 
in  die  Luftröhre  geffihrt  werden  lu  können.  Diese  DoppelkanAle 
iat  unnmginglich  nothwendig,  und  man  fragt  in  der  That  nicht 
mit  Unrecht,  warum  wir  selbst  sie  so  lange  ausser  Gebrauch  lassen 
konnten,  da  doch  yan  Swieten  nach  dem  Belapiele  desEnglin- 
dorn  Martine  aie  ao  dringend  empfiehlt  nnd  da  ferner  Herr 
B^etonneau,  nach  dem  Gelingen  aeiner  ersten  Operation,  im- 
mer die  Doppelkenüle  anwandte. 

Am  wenigsten  su  entbehren  aber  sind  von  diesen  Instrumen* 
ten:  das  gerade  Biatouri,  die  Haken,  der  Diletetor  und  die  Dop- 
pelfcanfile  *)•  Ein  einntgca  Mal  yerlor  ich  ein  Kind^  während  der 
Operntion.  Ea  war  ein  Knabe,  welchen  mein  ehrenwerther  Kollege 
der  Dr.  Barth,  behandelt  hatte.   Bei  meiner  Zuziehung  tut  Kon- 


*)  Das  Instrument  too  Garel,  welches  sie  Inxisioosniesser  und 
Dilatator  sugleicb  dienen  soll,  hebe  ich  einmal  yersucht;  es  hat 
•ich  mir  aber  eher  hinderlich  aie  nObiUch  erwiesen. 

Bnrdelchen. 
XXV.  laaa.  5 
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MtlatUii  hhi  idi  das  ItWti  mil  dem  Toi«  kimpfend»  «km  Torlitr 
Ton  •einem  ErinkheftssnatiBde  nnteniehlet  in  imib.  Herr  Bartli 
hatte  eine  langte  «nd  ein  Bisteiiri  mr  Hand,  llnaii  DitoMor 
hatten  wfr  nicht.  Ich  war  aiiaaer  Stande ,  die  GefMae  mfchin'- 
achiehen,  waa  ich  unter  anderen  Yefhillnlaaen  g^ethan  hibeft  vfirde« 
wahrend  ich  nun  lange  Zeit  nmhertapple ,  ehe  fdi  in  die  Ivfl« 
r^hre  eindrang,  hatte  eine  eo  groiae  Maeae  BlniM  die  Bronchien 
erfiHt)  dasa  daa  Kind  eretickte,  —  ein  üngliek,  vekhea  aicher 
rennieden  vorden  wire,  irenn  die  Anwefldnng'  eine«  Dtktitora  daa 
unmittelbare  Eindringen  In  die  LnftHihr«  eim^glickt  hille  ^). 

iat  man  einmal  in  der  Lnftrdhre,  denn  gäi  ea  iHrklieh  gena 
gletch,  wie  man  dahin  kam.  Ob  die  OperäMon  geatbtekl  edet 
ungeechickt,  achnell  oder  kingaam  geeebtb,  Mefbl  eo  la^  ekne 
eile  Bedentang  ala  Blutungen  nicht  einiretea.  Bin  heiligt  Bhit- 
▼erluat  aber  bedingt  allemal  recht  utuingenehMe  MchMli^  Fel^ 
gen  der  Operalien. 

Bin  höchst  wichtiger  Punkt  M  die  Vorauagegangene  Bekand-» 
lung  dea  Kranken.  Gerade  dieser  PUttkl  war  und  wird  fir  die 
Behandlung  des  Krups  stets  tob  der  griaüen  Bedeutung  aal»,  m 
ao  mehr,  da  gewisse  Aerate  mit  der  hatlnftcirlgiten  K^neequena 
ihre  derartigen  Patienten  dem  Grabe  «uMhn»n,  «ndere  dagegen 
die  Hilfle  derselben  au  erhalten  plegen. 

Gttcklicherweiae  ist  lur  Zeit  — 'ich  eege  dieeea  aus  voller 
Veherteugung  —  die  Mehrsehl  unserer  Aerste  ton  der  UmitfÜBg^ 
lichkeit  der  Arxneimittel  hn  Allgemeinen,  fnaboaendere  akct  ▼«■ 
der  IJnaInnIgkeit  der  antiphlogistfachen  Methode  tbefieugl  und 
die  armen  Kinder  werden  nicht  mehr  durch  BIntentufehungen  und 
Yeaikatorien  erachdpft.  Ich  habe  daher  die  feate  Ueberietigung) 
daaa  die  Brfolge,  welche  ich  aeit  einer  Üelhe  yoU  Jihren  nach 
Ausffihrung  der  Tracheotomie  gehabt,  eben  au  aehr  der  «ngtaaee 


*)  Id  ähnliche  Verlegenheit  bin  ic%  gletchntllt  ein  Mal  geruthett, 
als  mir  die  DIkitationsaango  l^hUe  ond  die  t^riianlenctt  Wund« 
haken  für  daa  Auaeinandothalioi  der  Haskeln  erforderiidl  wu* 
ren ;  jedoch  yermochte  ich  den  einen  derselben  noch  frühe  genug 
in  die  Luftrohre  einiusetEen,  um  die  Ersiickimg  su  verbaten.  — 
Ein  Mal  bhi  ich  der  Art,  tSyn&ideM  imm  h«gegn«t ;  sie  pul- 
airte  deutlich  und  musste,  da  sie  In  der  Schnifflini«  leg,  doppelt 
unterbunden  werden.  Br.  Rie^k  hat  dieaen  Fafl  hi  seiner 
DUsertaUon  (Greifswald  1854)  beschrieben.     Bardeleben. 
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Miien  BduiaAiiDgsireife  meiaer  KoUegflii)  wie  melmr  Operilion 
zmaschrefbeii  tiiMl.  *-*- 

Btr  Aral  Bivit  nnlduit,  Aachdeoi  Jie  OperatUn  fesckehen, 
im  «ttiMiMhe  Yerlialteii  dt§  PaÜantoii  beräckMditii^n.  M  Mm 
wkuUB  KmAMUn  spielt  die  Dill  eine  nichtige  Kelle  and  gerade 
bei  dea  KiaderiEraiUieiteii  darf  eie  am  wenigateii  Ternachlleaigt 
werden. 

Die  Hnngerlnir,  welche  znerat  Breueeaie  nyrachrieh  und 
welche  nach  ihn  eine  groaee  Aniahl  ron  Aenlen  enpfablen,  die 
nicht  Kraft  geang  beaaaaeii)  die  hestavbten  Prinzipien  der  alten 
Schale  fallen  in  lasaen  /  «^  dieae  Hangerfcnr  iai  eine  der  fnrcht- 
baraten  Kompliicationen  aller  Krankheiten.  Sie  iet  daa  wi^amete 
ÜHIel)  den  Organianrae  in  aieh  aelbat  lu  Tcmlchten,  eie  ftffnet  die 
Thire  fir  jedes  Hiaema,  wetchea  den  Körper  Ten  anaaen  bedroht, 
wie  für  die  Abaerpllon  der  krankhaften  Eikrete,  dia  er  in  eich 
eelbai  gebildel.  Sie  ist  det  geradeate  CfegenaaU  an  aDem  Dem, 
wae  die  Rekenraleateni  bef5rdem  nnd  die  Geneanng  ermdg* 
Uthen  kann. 

Ba  acfH  hiermit  keineawegea  gcSagt  eein,  dasa  man  die  Kindee 
mH  Speiaen  Tonatopfen  aeil.  Ich  meine  nnr,  deee  nma  ihrem  Appetit 
naehkoaNnen  nnd,  wenn  er  fehlt,  ale  bewegen  moee,  irgend  etwaa 
aalranahaun.  ich  habe  in  aolchen  FiUen  hiafig  den  Scheis  Ten 
Hirte  angeaeaimen  and  eie  geiwnngen,  in  emen,  nnd  gerade  hier- 
darch  eine  Bebandlang  ermöglicht,  welche  mir  water  anderen 
TerhiÜnieeen  anmöglich  ecfaie».  Milch,  Bier,  CrdOM«  CbokeMe 
and  Sappen  aind  die  Speiaen,  anf  welche  ich  in  diaaer  Beiielning 
am  meiaten  aafmerkaam  mache.  — 

Waa  ich  ao  eben  anführte,  rerbietet  voti  yomeherein  eioa 
weitere  Aarwendang  der  Mittel,  welche  Tor  der  EinAlhrang  der 
Operation  mehr  oder  weniger  Tortheilhaft  za  nein  achienan,  d.  h. 
dea  Kalomela,  dea  Alaaaa,  der  Brech  -  und  Parginnitlal.  Sie  tre- 
ten mit  einer  Diät,  wie  ich  eie  angab,  in  dhreklem  Widerapmche. 

Anch  der  Wegleasung  der  Veatkatoilen  habe  ieh  nicht  mehr 
an  erwihiien.  Sie  würden  nm  ao  mehr  nachth^lig  nein  ale  sie 
iurA  Bloelegang  der  Inaaeren  Hant  für  die  AaÜMragang  Tcrderin 
Kcher  StolTe  nnd  aomit  für  eine  aDgemeine  Intaklian  Galegenfaeit 
gehen  könnten. 

Nnr  zn  oft  ist  man  ferner  genölhigt,  nach  Anwendnng  der 
YeaikaUriea  Ungt  ratanUae  mit  Uagt.  plombi  «af  die  Baat  zu 
atreiehan,   oder  wohl  gar  ale  recht  kr&ftig  mit  Arg.  nitric.  zu 
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betiprtii,  weilB  sie  in  Folgt  ditsef  «o  Üidrichleii  Verbhreas  eai* 
blösst  and  mit  diphtheritischem  Exsudate  bedeckt  jeL 

Wenn  kh  a«f  die  EiaiellieiUn  dee  Verbandei  nechnaU  xn- 
rtekkomme,  ao  mag  es  acheinea,  ich  leg»  eiaen  iberlritbenaA 
WerÜi  auf  dieselben.  Die  Zeit  aber  hat  mich  gelahrt,  data  gerade 
ia  der  gansea  Therapie  Kleinigkeiten  vaa,  weit  gröseerer  Badea- 
tang  sind,  als  man  es  anannehmen  pflegt. 

Man  darf  also  anaichst  nicht  vergeaaen,  awiachea  die  Haat 
and  die  eiagefflhrle  Kanäle  eine  Seheibe  Ton  Wachatafet  oder 
Kaatschak  lu  legen,  am  so  dio  Rinder  der  Kanäle  und  die 
Bander,  irclehe  sie  festhalten,  Ton  der  Haat  ra  entfernen,  am  eine 
Beiiang  der  Wände  durch  dieselben  su  Termeiden. 

Die  Eltern  des  Kindes  müssen  aagewiesea  werdea,  die  innere 
Röhre  behafs  der  Reiaigang  alle  2  oder  3  Staaden  aas  der  Wände 
an  nehmen  ahd  sie  dann  wieder  in  dieaelbe  sa  legen  *  )• 

Der  Hals  des  Kindes  mass  in  ein  wollenes  gestricktes  Tack 
oder  in  ein  starkes  Stuck  Mousseline  gesteckt  werden,  so,  dass 
das  Kind  in  dieses  Tuch  ezspirirt  und  die  mit  dem  ezspirirten  war* 
men  Dunste  gcsiltigte  Luft  wieder  in^irirt  Diese  Vorechrift  ist 
wesentlich.  Man  Tormeidet  dadatch  zunichat  iu  Trockenwerden 
der  inneren  Oberfliche  der  Kanfite  and  der  Luftröhre;  dann  aber 
wird  jede  Reisnng  der  Schleimhent  und  die  Bitdung  aiher  Kru- 
sten, wie  sie  auf  der  Schleimhaut  der  mit  der  Serfsa  behafteten 
Subjekte  gefanden  werden,  yerhfltet.  (Ba  ^ad  diesea  hintige 
Gebilde,  weUhe  sich  in  Form  von  deutlieh  geformten  Röhren 
oder  doch  Ton  Bruchsticken  solcher  losreissen  and  die  iieftig- 
sten  Erstickungssufalle,  ja  selbst,  den  Tod  durch  Verstopfung  der 
£anüle  aar  Folge  habea.) 

BeTor  Gneraant  und  ich  dieses  Verfshren  beobachteten,  ging 
eine  grosse  Aniahl  unserer  Kranken  an  der  Pneaaionia  caterrhalia 
za  Grande,  was  zur  Zeit  weit  seltener  geschieht.  Es  liegt  auf  der 
Hsnd,  dass  die  den  Bronchien  zagefihfte  feachtwarme  Iiull  recht 
Biild  auf  dieaelbea  wirkt. . 

Eine  andere  praktische  Nothwendigkeit,  ohne  Welche  die 
Heilung  nur  selten  gelingt,  ist  noch  die  Kauterisation  der  Wunde. 
Es  mfisssn  nimlich  die  Schnittilichen  in  den  4  ersten  Tagen  reeht 
kriftig.toochirt  werden.    Man   geht   dadurch   einem  recht  ihiea 


*)  Dazu  möchten  sieh  bei  aus  aar  selten  Ettera  geeignet  lindeal 

Bardelehea. 
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ZiftHe,  4er  Bf^hfheritit  derWvn^e,  ann  dem  Wege.  Die  lokal- 
mttMniung  Verbreitet  sfieh  (wtim  Diphtheritis  nuftritt)  aaf  das 
benachbarte  Bindegewebe,  eneogt  dort  ein  bösartiges  tiefgehendes 
Brysipei,  in  Felge  dessen  lokaler  Brand  und  heftige  fieberhafte 
Brschefnnngen  auftreten,  welche  nur  selten  ohne  Nachtheil  vor* 
Mergehen. 

Was  non  weiter  die  Abwertung  des  Patienten  angeht,  so 
nuss  ich  noch  einige  Augenblicke  bei  der  Entfernung  der  Ka- 
n4le  und  nachfolgendem  Verschlusse  der  Wunde  verweilen. 

Ifan  darf  niemals  Tergessen,  dass  die  früheste  Wegnahme 
der  Rdhre  die  beste  ist.  Nur '  in  seltenen  Fillen  darf  sie  vor 
dem  6.  und  eben  so  selten  vor  dem  10.  Tage  entfernt  werden, 
wenngleich  es  vorkommt,  dess  der  ginsliche.  Verschluss  des  La- 
fyni  die  Anwendung  der  Kanfile  14,  20,  ja  selbst  44  Tage  lang 
nothwendig  macht.  Einen  Fall  letzter  Art  sah  ich  bei  einem 
jnngen  Hidchen,  welches  dessenungeachtet  geheilt  wurde.  Gegen 
il»s  Ende  der  ersten  Woche  entfernt  man  die  Ksnüle  mit  mög- 
lichst grosser  Vorsicht,  um  die  Kinder  nicht  zu  erschrecken  und 
ireinen  zu  machen.  Die  armen  Kleinen  haben  sich  so  sehr  an 
dio  Kespiration  auf  künstlichem  Wege  gewöhnt,  dass  sie  beim 
Verschlusse  dieser  OeiTnung  (indem  man  sie  zuhält  und  so  die  Luft 
Bwingt,  durch  denLar]rnx  einzutreten)  ihrer  Verwunderung  durch 
«Iterlef  lebhafte  Bewegungen,  durch  Schreien  und  ingstliches  Ath- 
men  Ausdruck  geben.  Der  Larynx  ist  jetzt  noch  ein  wenig  ver- 
achlossen,  theils  durch  wenig  festsitzende  Exsudate,  Iheils  durch 
Sehleim ,  theils  durch  eine  gelinde  Anschwellung  seiner  Schleim- 
hnnt.  Vielleicht  haben  auch  die  Muskeln  des  Kehlkopfes  ein  we- 
ni^  verlernt,  gfeichmSssig  für  die  Respiration  zu  wirken.  Es  er- 
levgt  dieser  Umstand  nicht  selten  eine  gewisse.  Unruhe,  die  aber 
dwrch  freundliches  Zureden  der  Kinder  —  eine  Pflicht,  welche 
mehr  für  die  Mutter  eis  für  den  Arzt  passen  dürfte,  —  leicht 
heeeitigt  wird.  Hat  man  nun  den  Verschluss  der  Wunde  AjoltA 
Anflogen  von  Heftpflasterstreifen  besorgt,  und  ergibt  sich  aus  der 
Art  des  Hustens,  der  Respiration,  aus  dem  Tone  der  Stimme 
•der  des  Schreies,  dass  die  Oeffnung  des  Kehlkopfes  verhlltnisi- 
nissig  gross  ist,  so  ändert  man  den  Verband  nicht.  Geht  aber 
nvr  eine  geringe  Quantität  Lufl  durch  den  Kehlkopf,  so  legt  man 
statt  eines  festen  Verbandes  ein  Blatt  durchlöcherter  Leinwand, 
die  vorher  mit  Cerat.  aimplex  flberstrichen  war,  darauf  und  wartet 
wAX  dem  festen  Verschlusse  bis  Bum  niehsten  Tage.    Geht  endlich 


gar  keine  Liift  Oaccb  Ab»  KMlkAft^  «o  tflil  Mü  üe  Kattii» 
wieder  ein,  uo»  nach  ^  oder  ^  Tegen  ^tt  Verench  %^  wiederMea. 
Von  der  Zeit  an  aber,  we  die  ReepicaUoB  IroU  dea  VerachUaaaa 
der  Wnode  gut  von  StaUen  gebt,  wiederholt  uuuk  die  Anlagviif 
dea  Verbandaa  2  oder  3  mal  am  Tage,,  und  findei  OAdlidl  die 
Luftröhre  gegen  Epde  dea  4.  oder  5.  Tagea  ycrheilt.  Ea  bleihft 
una  dann  die  Behandlung  4er  anaaerea  Bautwunde  »u  be^rgen, 
welche  aich  nach  Anlegung  einea  einfaxhen  Verbände»  bald  af hUeaat. 
Ein  Zufall  fon  nicht  geringer  Kedentnng,  auf  den  leb  berutU 
aeit  lingerer  Zeit  und  gana  neuerdinga  auch  Barr  Archambault 
vorxüglich  aufmerkaam  machte»  aiud  die  Schl^gbeachwarAea«  Sie 
treten  auf  beim  Bingieilen  von  Flwetigbeiten  über  den  firund  4ar 
Zunge«  So  oft  daa  Kind  lu  trinken  veraucbl,  dringt  ein  HmU 
dea  aufgenommenen  Getrankea  in  die  Luftrdhre  und  die  Broncbian. 
In  demaeiben  Momente  aber  treibt  ea  ein  heftiger  krampCkafiar 
Bnalen  in  apringenden  Strahlen  durch  die  Kanüle  nach  anaae«. 
Auaaer  allen  übrigen  Unannehmlichkeiten,  die  der  Erguaa  ditaar 
Fluaugkeiten  —  die  nicht  aelten  unlöaliche  und  in  Folg«  Aeawn 
reizende  Stoffe  enthalten  —  über  dia  Schleimbaut  dar  BroAcbicn 
erzeugt,  geht  daraua  nicht  aaltfn .  eine  gänzliche  Aboaigung  fegen 
alle  Speiaa  hervor,  ao  daaa  daa  Kind  lieber  verhungert,  ala  n«cb 
Speiae  verlangt.  Nur  zu  oft  trat  in  Folge  dieaea  Uebelataadaa 
nach  der  Tcacbeotomie  der  Tod  ein,  aU  ich  noch  nicht  wsaata, 
wie  man  ihm  entgegenarbeiten  konnte.  Am  beaten  aber  laaat  man 
dunnflüaai|^  Nahrungsmittel  ganz  weg  und  beachrinkt  aich  vialmabr 
auf  einen  in  Milch  oder  Bouillon  abgekochten  Nudelbra|  von  dmti 
Konaiatenz,  welche  daa  Aufnehmen  deaaelben  mit  einer  Gabel  ge* 
stattet,  auf  hartgekochte  Eier  und  auf  nicht  zu  weicbea  Fleiaabi 
wdchea  man  in  groasen  Stücken  verabreicht.  Jedes  Getrink  aber 
iat  zu  vermeiden.  Sollte  jedoch  der  Durst  zu  heftig  sein,  aa 
gebe  man  den  Kindern  wenig,  baltea  Waaser  und  zwar  stati  lange 
Seit  nach  dar  Mahlzeit  oder  unmittelbar  vorher.  In  dieaor  Waiaa 
wird  man  daa  Erbrechen  am  kichteaten  vermeiden.  Man  wird 
indeaaen  bald  bemerken,  dasa  die  angeführten  Uebehrtinda  erat 
am  3.  oder  1.  Tage  nach  der  Operation  anfireten,  und  daaa  aia 
nur  in  seltenen  F&Uen  länger  ala  10  oder  12  Tage  anhalten.  In 
einigen  hartnäckigen  Fallen  aab  ich  aie  allerdinga  weit  lingira 
Zeit  fortbestehen. 

Von  vorneherein  dürfte   man  nun  wohl  annehmen,  daan  der 
Eingang  dea  Laryni,  welcher  doch  für  Getrinke  und  dinniiaaig« 
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NaliniiigsfliitUl  oIEbb  ist,  ebea  lo  leicht  einer  Qvantitit  Luft,  wie 
flie  flf  4ie  Re^iitlipB  ndlUg  M»  den  Zugang  geaUtten  nisalt. 
J^iHßt  S4iinM  Ui  4iirfh|up  nnridiUg«  Nack  EiUfernung  der  Kt- 
nmle  bemerkt  man  bald,  d«ia  die  Oeffnung  des  Kehlkopfes  noch 
wenig  genfigt.  Es  treten  heftige  Zufalle  ein,  welche  sich  selbst, 
vtnn  flMB  Atch  einigen  Tagen  einen  SchlussTerbtnd  tnf  die 
Wunde  lu  bringen  versieht ,  atnrmiech  wiederholen. 

Bi  ist  nUhl  ebca  leicht»  die  Ursachen  diesea  Zuftlles  aafia«- 
faden.  Berr  Arflhambtnli,  welcher  ntinte,  dass  das  Kind,  nach- 
dam  aa  efnigalaga  dnrch  die  Kanfile  geathmet,  es  yerlernt  habe, 
dnrch  denaalhen  Willen  die  enUprachenden  Mnakeln  dm  Kehlkopf 
achUeaaen  nnd  den  Biaaett  in  den  Schlnndkopf  treiben  am  lassen, 
hal  ein  reaht  sianratahas  and  ebenso  prahliechea  Terfahreu  ffir 
dia  Baaaitignng  diaaaa  Uabelstandea  angegeben.  In  damselban 
▲nganhliaha  namiich ,  wa  ar  daa  Kind  etwas  Torsehlncken  llssl, 
aclUanat  er  mit  dam  Finger  die  Oeffnung  der  KanOle  ind  nöthigt 
aa  aa»  den  Kehlkopf  sn  Afnen;  ain  Verfakren,  durch  welches  eich 
haM  das  glaifhmlaeiga  Znaammenwirken  der  Muakeln  wiaderher- 
alalk»  -^  Nnr  In  ainigan  Fiiien  missglfickte  dieser  Kmstgriff 
ginalicii.  Daae  -dieaea  der  Fall  aein  kann ,  beweist  auch  schab 
iMw  ÜHWland»  deaaen  kh  oben  gedachte,  dass  nimlich,  wenn 
Bach  SnifemBng  der  Kanäle  die  Wunde  vollkomman  gesrUoaaan 
iaiy  die  fichlingbeaehwerden  fori  bestehen  ki^nnen,  wenngleich  die 
Baapiinlifln  durch  den  Kehlk^ff  vollkommen  frei  nnd  regelmiaaig 
nnagofihrfc  wird.  -* 

kh  haba  in  Voratehendem  nnr  das  wiederholt,  waa  ich  bereita 
Ihaib  in  vafschiedenen  Zeitschriften,  theils  in  m^nen  Vortrigan 
nnageeptaahan«  Garade  nm  die  einfachaten  nnd  gewöhnlichaten 
Dinga  plegen  wir  nna  am  wenigatan  xn  bemühen  und  sie  am 
Jaichtaatan  an  yorgessen.  Man  darf  es  daher  niemala  nnterlassen» 
nie  mdgliehat  oft  in  daa  Gedächtniss  derjenigen  xnrflckanrufen» 
valche  aich  dniah  glinxendera,  aber  anch  aelteoeref  Srachelnugan» 
baatadwn  laaaan.  -^ 
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Einige  Remerkaogen  äb^r  den  Krop.    Ton  Ober- 
amt swnndarzt  Dr.  Nädelin  in  Waiblingen  CW*t^- 
temberg.) 

Der  Kmp,  fin#  der  wicbtigeten,  vell  geflkrlicIitB ,  Afftk- 
tionen  dee  KiadeitUen,  (titelt  ftrtwlltftttd  die  AufiiierkMiBikeJt 
der  AenUy  mid  tretidem  dttt  tcbtn  auttertrdtttilich  tM  etil 
beinahe  50  Jahren  darüber  gttchrieben  wnrde,  bittet  die  Krank- 
heit  innner  noch  Stoff  ftnng,  nm  deoi  anfmerktaman  Beobnchtar 
dat  Bekannte  an  berticbtrn  oder  t«  reformiren.  leb  «rhnbo  wr, 
ana  meinen  Erfabmngen  Polgendet  mitmtheilen« 

Unter  Kmp  yeratake  icb  biet  den  knpdaan  ExandafkMapm»^ 
Ktti  aunicbtt  dea  Larynx,  der  aicb  auf  die  Trackaa,  Broncken 
nnd  Bronicbien  und  deren  Zweige,  ao  wir  auf  die  Fanaea,  bea«n- 
dera  die  Mandeln,  an  gleicher  Zeit  werfen  kanA;  er  tat  dta  La* 
rjngitia  crovpoaa*  Ditte  Entifindnngaform  Ton  anderen  AKoktio* 
nen  entaAndlicher  Natnr,  die  aber  weniger  lebeMgofabrttek  aM, 
im  Anfange  an  erkennen,  itt  eine  alte  Anfgabe  dea  Arataa  am 
Krankenbette.  Mtn  yennichle  et,  die  yerKhiedanen  palbirfogi* 
neben  Zuttinde  det  Larjnx  in  Einklang  mit  btatimmlan  Sjwar 
ptomen  an  bringen,  allein  tergebent«  Die  GaAhrlickkait  daa 
Krupa  vnd  die  Gefahriotigkeit  anderer  entiAndlicher  Laryntaffek- 
tionen,  die  dem  lebten  Kmp  in  Beaiehnng  avf  SymplomankoM- 
plez  gleichen,  geben  Veranlattvng,  einen  wabran  und  falachra 
Kmp,  Ptendokrnp,  au  nntertchelden.  Onertant  d.  Aa.  kni 
anertt  dieaen  Untertchied  gtmtcbt,  allein  wenig  Gntat  dadnrck 
geatiftet,  indem  er  alle  übrigen  entaflndlichen  Affektionen  ulcr 
dem  Ntmen  Pteudokrnp  zutammenwarf ,  ja  aogar  den  eratea  An- 
fing det  Kmpt  mit'  einem  Ptendokmp  anftreten  laaten  »vaate« 
Der  Paendokrap  nmftttt  folgende  Znttindt:  1)  die  katairballackt- 
entafindliche  Affektion  (Laryngittt  acata,  inffammatoria);  ea  tat  die 
hiufigite  Form,  unter  denen  die  LarynztcblelBÜkavl  ofkrarid,  aio 
befindet  eich  im  Zuttande  der  Entaündang,  aeigt  Hitie,  leichte 
Schwellung,  Röthe  und  aufgehobene  Sekretion;  aie  koBani 
aporaditch  wie  epidemlacb  yor;  folgt  oft  ana  der  einfachen  ka- 
tarrhalitchen  Form,  zurfickgetretenem  Schnupfen,  und  bildet  den 
Vorläufer,  wenn  auch  nur  kurze  Zeit,  yon  der  kmpöten  Laryn- 
gittt; diete  Form  wird  gewöhnlich  mit  dem  Namen  Paendokrap 
bezeichnet.  2)  Die  einfache  katarrhaliache  Laryngitia  (Laryngitbr 
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cttarrbtln  mmm);  «eBchlefailNiiil  beladH  Mi  ittZmtairie  te 
Stkwetisiig,  obn«  bmleiit«ii4«  Röthe,  ohne  »rkÖhU  Temperatur, 
dagtgeo  ait  Teimebrier  Sekretien.  Wenn  dieser  Zuelmid  beee»- 
den  die  den  Aditve  hefagie  wnchwebeaden  LigaiHenU  erfepi- 
glotCica  befillt,  eo  ealetekl  «ine  Varietit:  der  eoi^enannte  Scbaef- 
haeteii.  3)  Das  Oeden  der  Gletlia  kommt  bei  Ktedem  selten 
vor,  ial  mekr  bafleiteftdaa  Symptem  andeterKrtnUMileD.  4)  De» 
Spaamaa  glottidia  haken  naoeke  Sckrifteteller  fdr  die  Weaenkeit 
im  Paeadekrope  '^  dkim  mit  Uarackt  Be  kami  m«glieb  aein, 
dhaa  die  estitedUche  katanhaliKke  LarjFOgitia  einen  Reit«  dessen 
ftlga  ein  Sfesmna  der  Stimmbinder  ist,  berTomfen  kann,  daa 
•nckwvrto  Athmen  und  der  eifeMhimlieke  Bnatenlon  laeaen  akh 
nber  eben  an  gnt  dnreh  die  SehweHmig  der  LaryngaalKlilaimkant 
nia  dnreh  einen  Spasnraa  eiUiren.  —  In  nenerer  Zeit  (Riecke 
Jonmah  f.  Kindeaktankh.  1852)  hat  man  geaagt,  daaa  einfaaba 
Bennehüiden  ttr  Krnpe  gehalten  wArden,  weshalb  Manehe  aa  gini- 
nfign  Resnitate  in  der  Abhandlnng  des  Kmpa  bekiman«  Iah  hann 
nicht  begieifen,  wie  man  eine  BrdnahÜis  mit  einem  Krnp  ter- 
wachaaln  kann;  daaa  Abrigena  Fklle  Torkenunen,  wo  der  Srup 
niaht  erkannt  wurde,  denn  die  Sektion  wies  keine  Kmpmembran 
■ach,  ial  bekannt« 

Diaae  oben  angegebenen,  auf  anatomiachr pathologische  Zn- 
otinde  bagrOnditen  Aifektionai  komamn  nicht  nnr  inm  Thoil  no* 
hen  einander  ¥or,  oder  folgen  einander,  sondern  ea  ist  oft  ine* 
oent  johwer,  sie  am  ^agneatisifen.  —  Der  Schaalhneten  iat  am 
latchteaten  in  erhennen,  er  iat  ranh,  hohl,  etwaa  lottirond;  man 
kann  yernehman,  daea  eine  dicke  Lnftaido  bis  a«m  Ansgango  dea 
Larjnx  dringt,  er  bofilit  mekr  iitore  Kinder.  —  Da  der  Knqp 
nnf  etneenliiindlick-kaUrrhaliiche  Aifehtion  (Paendokmp)  folgen 
hnnn,  eo  laaaen  sich  diese  beiden  Affektionen  Anfange  nicht  nnter* 
acheiden;  apiter  hört  man,  dass  der  Hnatenton  kreiaehander  wird» 
nach  Santlna  (Jonm.  L  Kinderkrankheiten  1864)  mehr  »aehend» 
wann  die  Stinnnbinder  und  die  Intralarfngaalachleimhant  mit  der 
KnqMaembran  belegt  sind,  wo  dann-  die  Reaonani  dea  Bnatentonea 
fohlt.  Diese  iMaa  natürlich  anch  fehlen,  irenn  die  Trachea  nnd 
Beonchian  kmpdnes  Gerinnael  einecklieaaen,  wo  aefori  anch  dae 
Reapiratiengorinsch  nicht  mehr  yerwHnmott  wird.  — ^  Zur  Dia* 
gnoso  des  Kmps  hat  mon  In  nenerer  Zeit  (Goeraaat,  Gail- 
lard,  BotJi  n«  a.  w.)  nnd  in  nenaeter  Zeit  K.  Weber  (Honle 
«nd  Pfenfer  N.  F.  R4  Bd-UI)    krapioe  Eisndatlonon  in   den 
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Fmcm  giMcht  ittd  gtfaaiin.  Ante«  Beohtehtar,  wi*  A.  We- 
ber (DemlBcka  KUikik  1854),  koMtön  Ümm  FmcaArap  nkhl 
tmi^n.  S*  tflMt  ikh  aiAt  aimelHMB,  daw  obige  Amtt  tiA 
gtUhuchi  hiftlc»;  kk  hibt  diMen  RfckMkn^  Mick  feickt  b^b- 
ecktet  — )  fMleicbt  liegt  hm  VerhooimB  der  lUclMakraf«  ab 
Begleiter  dee  Leryngedkrtps  in  der  Bpideirte,  edbr  daa  FaUefi 
denn,  dtee  aieii  %u  btid  «ateiMiekte^  wo  ekb  nocb  kew  knipdeee 
lieadrt  gebildet  helU.  I>ie  patkeiogiMbe  ABatomie  aimat  alleiw 
dinge  an,  daee  der  Kmp  ininier  (?)  Teni  Ikäwjnz  in  dan  Luyai, 
die  Tracbea  u.  a.  w.  abwMi  eteige,  eamit  w&re  ein«  Baeiaktigaag 
der  Favcea  wat  Fiiirung  der  DIagnaee  inuneikiB  farecktfertig«. 
Aneb  darf  min  jedenfaUe  aanekmeB,  daee/  wanai  aan  anf  den 
Mandeln  v.  a*  v.  Krapexendate  aielkt,  die  LarjngealaCektian  anck 
eine  kmpöee  let  -—  Einen  eogenannten  avfirdrtaateigandan 
Krap,  welcker  ane  einer  knq^öaan  EntaAndaag  dar  Breackial«- 
acbleiariiaat  eich  beranebildet,  wie  a.  B.  Hirta  in  fitmaakarg 
einen  eolcken  Fall  geaeben,  kabe  iek  nie  beabaabtet.  ~  Sai  tat 
nnbestreitbar,  daee  in  maneben  Familien  der  Kmp  erbttek  iai, 
d«  k.  daee  die  Kinder  mancker  Familien  ▼ecmigewaiaa  sn  Laeyn- 
g4tia  geneigt  aind.  Albere,  Jnrine  n«  A.  n.,  denen  ekk  anak 
Canetati  anechlieeet,  glauben,  daee  die  SkropknfaMla  die  Pridi»- 
peeitlea  an  Krap,  waktaekeinliek  vagen  Uehermaaaeee'vaoi  Alba- 
min  in  den  Siflen  einer  eakhen  Familie,  abgebe  (Canetatt^i 
Handbaeb  der  med.  KUpik  1813),  allein  dieee  Annafcma  iat  klae 
eine  Hypotheae;  lA  habe  Ttelmebr  die  Srfahning  geaeacki,  dam 
die  oft  wiederkehrende  Lar^rngitie  gewdbnlieb  alebt  icktar  Mnip 
let,  eeüdern  mekr  katankalieohe  Affektien,  daee  diaaa  LarjDgitie 
fewfthnlich  «ngefihrlieh  iet,  nnd  daee  ee  TOfingaweiae  Kinder  aind, 
deren  Vater  oder  Mntter  an  habituellen  Mandelanaekwafthingen 
leiden,  und  diaee  Kinder  epiter  auck  au  Anginen  dieponirt  werden. 
Be  iet  eeleker  rermeintliche  Kmp  katarrkaliaehe  Enlaftndunf  der 
Faueee,  die  eich  auch  euf  die  SeUeiilihaut  dee  Laryni  auadeknt. 
Vielfaehe  Obnlarinepektienen  haben  mich  au  dieaer  Aaeieht  grfikft. 
IHe  Raekenhfthle  dieaer  Kinder  iat  gewöhnlich  auffeUaDd  anga.*- 
Mit  der  Skrophulaee  hat  der  Krup  nichta  gemein.  -^  Waa  den 
BintrlH  der  KrupeTmptama  betrift,  ao  findet  er  gewSknllch  bei 
Nacht  unter  etfirmiecker  Farm  Statt.  Hau  bat  4lm$9  Biatrelen 
ala  dem  Peendokrup  eigen  beaelehnat,  dem  iat  jedaeh  nickt  m; 
allerdinge  eind  eolche  Fille  mehr  einlache  ketarrhaHache  Bntita- 
düngen  dea  LarTU,    weil  dieee  aum   GMck  flberkaupt   kiuiger 
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«M,  sb«r  M.kmi  ans  mmm  aildMB  I«aryBgMb  ikk  tfai  Kn* 
«ch  htrMitUUts,  wit  ick  tciMB  tUa  ervIlMüle.  ~  Aabiigi  ist 
bcia  Kr«^  dti  HiiftMigerftiUKb  Btck  U«ler,  iMlbt,  w«il  4«i 
Knipam4at  das  Fleltiveii  der  ScUiimkaiit  «enigM  ftnirl,  lad 
^  LifjuMUe  vettiger  MüilUk,  ~  4efb«ll  iM«t  MO,  «ikwakl 
d«r  B«aUBtM  Mkw  rank  ist,  ^ck  m&A  kaua  kaiaer»  Spaacka* 
Spilar  witi  dar  Haatwwtoaa  iaiatr^  nur  »ock  ackvack  aiackend 
kaa  ra  SUada  gakaaanaiiar  Staneaa,  ^  Aafasga  lal  dia  laayi^ 
niliaii  tank,  waH  dia SakMakantfahan  an  Adüva,  aagaaakvollaB 
daack  dia  iaapiriita  Lttftaaaaa,  dia  vom  voitataa  ftaoaM  la  «iaan 
«ngaii  dnogaa  Maaa,  Back  aimrirU  im  dia  LarjniMkla  fafraaat 
wtardaa,  irftkrand  kal  dar  Supiialiaa  dia  den  Laryni  paaairaBda 
Lufta&vla  glaickilraüg  iat  vad  dia  SaUaimkaatMtaa  daa  Adllaa 
laicklar  aaak  Auaaoa  VBikiagaa.  Daaa  dia  Izapiralioa  kai  Zafiakma 
dar  Kraakkaü  sack  kraiaakaad  «ad  raab  wird,  braaaka  ick  aiaki 
all  erwikaaa»  ^*  lia  Unaland,  auf  valaken  aakoa  Oaatarlai 
(Wftrt.  a^d.  JUireap.-Bhi.  Bd.  8)  aufaiariraaai  gamacM  kat,  akar 
»icki  die  yardiaaia  Barflakaieirtiguag  Yan  Saiten  dar  Aarila  arfakr, 
iat  dar  Eialnaa  dea  Sdilafaa  kaim  Krap.  Dia  Krapkraakaa  ackia- 
faa  gavSknliak  aiil  kalkdbaaai  Hände,  «eackiakt  dieaaa  laaga, 
aa  Iracknai  dia  Scklaimkaal  daa  Laiyaz  aad  daa  Raakana  an 
and  dia  Ktadar  kakaauaao  dann  ainaa  keMgca,  bainaka  kaninK 
aifiackan  Haateaiais  aack  dam  Brwaaken.  Daakdk  iai  aa  gal, 
dia  Patiaatea  aidit  aa  Inge  aaklafäa  la  iaaaaa«  ^  Fille,  wa 
aina  kaaaiAraiig  gcbaUata  Krapaaaikraa  aaagakaalel  warda,  aiad 
mit  aack  TorgakaaiHiaB.  Ja  aftirkar  dia  Traakaa,  Braacitei  aad 
Bcanckialan  Taratapft  aiad,  aai  aa  mekr  ftrackvindafc  daa  paarUa 
Alkaiaa«  ebvoki  dia  Aaakakalioa  kaim  Krap  aar  vaaig  liafarl, 
§9  arkasmta  iak  dack  einmal  daa  FlaUirai  dar  akgeaiaaaaaa  Krap- 
mambiaa  darak  daa  SMkoak^  aad  diaae  IKagaaia  irarda  darck 
dia  Sakttaa  bealitigt.  Daa  Aaakaataa  dar  Krapmamkran  kat  wa- 
ttig pragaoatiackaa  Werftk.  Ick  kaka  aa  eiaiga  Maia  baokaaMa«| 
and  die  Kiadar  aUrkaa  dack ,  weil  dia  Krapribra  aa  dam  Laryax 
akriaa,  wadarck  awar  Traakaa  aad  Laagaa  befreü  waren,  akar 
dia  Laryazkakk  kUek  TenlopCI,  daan  kiar  aital  dia  Mombraa  aakr 
faat  in  den  Sckliackaa  dar  Scbleimdriaea.  Dia  Eamifikatiaaaa  daa 
KrapaiMdataa  faad  ick  kaki;  Eokitanaky  bakaapM  dagegen, 
daaa  aia  ia  den  feiaalaa  Verswaigangaa  aoiide  Zytinderckaa  war* 
daa«  ^  Eia  Symptom  dea  ftn^a,  aaf  weickan  aoab  kaia  §ckiift<' 
aUUet  Wartk  la^,  daa  gleickWoki  aiakt«keraakattwardeadarl|  iat 
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4le  Bffpbagi«.  Bttai  B«ghiii«  4#8  Krupa  Hinfaii  1II0  EM»t  ■•ch 
gtrB ;  «obild  tich  41«  KraikMt  ab«r  Ateigerli  Tenreifpeni  m  du 
Triiibn,  VBd  Mbald  iie  bester  werden,  feii|^eB  üo  daebette  wie- 
der tu.  Ea  r«bt  diese  Dyq^^egie  nkhi  darauf,  dtaa  der  H«etefe 
tie  nicht  edilinfen  liaal,  tondern  data  sie  in  der  Angat  Ter  dem 
VerMhhcken  fehbcUndcen«  Beim  Kiiip  nimmt  die  Byqflnttii 
mebr  oder  weniger  Tbeii,  belegt  ticii  entweder  mit  Kmpeiandat 
«der  die  S^klelailiant  derselben  scIiwUlt  anl;  sie  Ueibk  anfredit 
atehen,  daa  ZnrAckklappen  wird  erachwert.  Bei  Abnakme  der 
SntsAndnng  wird  sie  wieder  mobiler,  nnd  die  Kinder  trinken  wie- 
der lieben  -^  Als  Nadikrankbeiten  des  Krupa-^  benmrke  idr  noch 
die  aMhrere  Menate  dtnernde  Heiserkeit,  weIcKe  ohne  Zweüel  die 
AnfsleUnng  eines  chronischen  Kmps  ▼eranlsast  hat 

Was  nun  die  Behandlung  dfm  Knipa  boütfl,  ao  halte  ich 
im  Allgemeinen  das  gewdhnliche  Verfthren  fär  an  stirmisch,  nnd 
hin  übenengt,  dtss  riele  tn  Krup  leidende  Kinder  nisht  an  die* 
ser  Krankheit,  sondern  an  der  Kar  sterben.  Heine  Behandlung 
ist  darauf  gerichtet,  mit  Heass  und  Ziel  Beechmiltel,  Blutegel 
und  Qnodallber  u*  a.  w.  au  ▼erordnen.  Das  erste  Mittel  blelbl 
.immerhin  ein  Emoticum,  .im  Anfang  gegeben,  entweder  aus  Tarl. 
omet«  oder  Cnpr.  eulphuric.  Hierclureh  wird  die  Henthitigkoil 
herabgestimmt,  das  Blut  tritt  Ton  der  Kapillarität  der  entiundoten 
Schleimhaut  surftck,  der  Schweiss  triti  hervor  und  wirkt  lugletch 
«bleitend  auf  den  Magen  und  Darm ,  an  welchen  Ort  ein  KaUith 
herrorgemfen  wird.  Bin  staikergenfleig  ron  einer  halben  Btnnde 
wird  um  den  Hala  gelegt,  welcher  schneller  wirkt,  als  Blasen» 
plaster  und  weniger  schmerahalk  ist,  als  in  siedondes  Wasser  gu- 
iauchte  Titeher.  In  entfernten  Orten,  wo  nicht  gleich  SanluMhl 
bei  der  Hand  ist,  können  diese  TAcber  angelegt  werden;  ferner 
lasse  ich  ein  heisses  Fusabad  nehmen  yon  Asche  und  Sah  oder 
4Senf,  hierauf  warme,  wollene  Strilmpfe  antiehen.  Auf  die  Er- 
wärmung dt  Fasse  halte  ich  viel,  denn  an  sporadlacben  Krup- 
fällen  sind  häufig  Erkältungen  der  Ffiese  Schuld,  wenn  die  Kin- 
der in  der  Nässe  herumgehen.  Femer  laese  Ich  Sorge  tiuf  e% 
daas  eine  mehr  warme  als  kühle  Luft  im  Zimmer  herrscht,  Aus- 
dfinstungeh  von  heissem  Waaaer,  nach  Wanner,  BIsäeser 
tt.  A.  A.  machen  die  Luft  weicher,  die  Patienten  tranapirir^n 
leichter.  Nebenbei  wird  den  FaMenten  warmee  «etränke,  Rieder- 
theo,  Büt  Zuckerwasser  TcrdOMife  warme  Milch  gegeben.  —  Dieses 
iat  die  Behandlung  in  der  ersten  Zeit,  die  Anofdnung  des  ersten 
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Besachfs  gleichsam  uihI  ich  fftgc  nur  noch  bei,  daes,  wena  das  Er- 
hveUiefi  nicht  gehjfoig  «ni  schftell  etnlriU,  vie  ec  a.  B.  der  FaH 
Ist,  wenn  nan  ta  einem  achon  merkilch  ausgebildeteo  Kmp  kommt, 
ich  mit  einem  Finger  In  den  Pharynx  dringe  und  ao  daa  Bre- 
chen beaehlennige.  Nahmen  die  Symptome  nicht  bald  ab,  ao 
•chreile  ich  in  -BlntcMtiiahnngen  bei  älteren  Kindern  dnreh  die 
Vnniaefctiony  bei  Itlelneren  durch  Btntegel.  Man  glanba  jed^uih 
■iflhi,'  daaa  man  durch  Blttteatziehnngea  die  Bntadndttng  beherr- 
■chte  kann,  lat  Vcratopfang  da,  werden  einige  Doaen  Kalomel 
sii  Reain.  Jalap.  gereicht.  Dauert  tr»ts  deaaan  die  BntiOndnng 
fort,  ao  gdw  ich  daa  €qpr.  aulphuric  in  kleinen  Gaben  veiter. 
Gelgen  den  trockenen  HnaUn  fand  Ich  daa  Binaihmen  fenchtwar«" 
SMr  Lnlt  dnrch  Schwimme  aehr  gnt;  oin  Verfahren,  welcbea  mei» 
■#a  Wiseena  noch  ron  keinem  Ante  angegeben  wurde*  Ich  laaat 
groiae  Waachachwteme  in  heiaaea  Waaaer  eintauchen,  auapreaaen 
mU  dann  ao  nahe  aia  mdgKch  Tor  den  Mund  dej  Patienten  halten^ 
Pteaea  Vorfahren  iat^  Jodenlilia  tIoI  wirkanmer,  nia  daa  Anadia^ 
nten  in  groaaen  Schüaaeln.  Die  Patienten  bleiben  in  Schwoiaa, 
dio  Knipmembranen  sind  durchfenchteter  und  tnr  Anaatoaeung 
geeigneter.  lat  die  Krupmembran  gebildet,  ao  hot  man  keiM 
lUTerliaiigeii  Mittel  mehr,  et  ael  denn,  daaa  mjin,  wenn  alo  loao 
wird,  dnrch  daa  iweite  Brechmittel  eie  mechaniach  heranaiubo«» 
fördern  eucht;  allein  ich  habe  oft  die  Erfahrung  gemacht«  dnaa 
In  alteren  Zeiten  die  Emetica,  welche  aie  auch  aind,  nicht  mehr 
Wirken  wollen,  —  In  dieaer  Periode  sind  echon  ein  ganiea  Hter 
W0U  Medikationen  angewendet  urorden:  Handbider,  Mcrknriat* 
CrlktioiieA,  Voaikantien  um  den  Hda,  Rücken«  Waden,  Kataplaa^ 
UBon  um  die  Fdiae,  Einpinaelungen  yon  Jodtinktnt  in  ▼ordaia 
MnlagegMd  u.  a.  w.  u.  a.  w.  Walter  empfiehlt  (WM.  n^d« 
Korreeyu  ISSS)  feine  Opinmaalbe.  AU«in  alle  dieae  Mittel  eichem 
koinan  Brfolg.  Bei  aehr  heftiger  Dyapnoe  kann  man  durch  Opium 
innerlich  einige  Erleichleeung  yerachallfn.  —  Ngoh  muaa  lA  4ef 
guten  Wirkung  der  Harder'achen  Begieaaungen  gadcnken,  wdeho 
in  ainnelnen  FUten,  wo  die  Trachootenie  befUMtand,  «Ino  der 
gnnie  Haila|»parat  fruchtloa  angewendet  war,  die  Entlang  dorPa^ 
tionten  hawodotelUgten.  —  lieber  die  Tracheotomle  aind  mto 
keine  Erfahrungen  lu  Theil  geworden,  nur  bemerke  ich  aaai 
ScUaeae,  daaa,  obwohl  der  Ktup  eino  der  geffirchtetaten  Krank- 
haiton mit  Recht  iai,  doch  bei  achanender  rationeller  Behandlung 
aattongolao  geachioii«M  Patienten  /viadar  geaoaon. 
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Beobaobtang  eines    angeborenen  Defdctes  beider 

Aagen,  von  Dr.  Bartseher  jnn«,   prakt.  zu 

Osnabrück« 

Hit  VtrkMiAes  elMs  mg^bortn^n  Mtfifils  beifar  Aagtm 
imrde  mhon  um  fielen  iltoren  Padiolog^eii  mitgelheiU,  v»ti  in- 
ghklk  dl«  BfoNchtnng  gwnieht,  diM  ein«  mM«  lUnntrotiUs 
per  defeelnni  gewöbnlicb  in  desMdben  Indiridanni  nicIU  ailcu 
stehe,  tondviii  no€li  fernere  begleitende  Monstroiititen  fotindca 
eelen.  Abge«ek«n  T«n  dem  gleicbieltigeii  Mangel  des  par  ner?« 
11}  III,  IV  nnd  VI  vnd  dem  Fehlan  efnes  Fotamen  opticnm,  oder 
der  Thrinendrüie ,  sind  SpaUungen  der  Lippe,  des  karten  nnd 
weichen  Ganmens  eis  die  hiufigsten  Beglsiter  beobachtal*  NaA- 
falgendor  Fat),  den  ich  vor  Knnem  beobaektate,  bielet  am  dnp- 
paHee  Intareasa  fir  dia  patholagteche  Anatami«,  indem  «r  neban 
dem  tngebarenan  Pafakta  beider  Augen  nnd  dar  Fani  Inpfaia  aina 
Mattsiroaltai  par  eveessnm  iat,  — 

Ose  Kind  der  Bkefrau  &  M.  hiaseibst,  3  Tage  dt,  achwack 
aartwickalt,  wnrde  (an  24.  Sept.  Torffen  Jahres)  in  mir  gekrackt, 
nm  dia  angeborena  Varirtckanng  der  Angenlider  an  baidaa  Sai- 
ten t«  keben,  nnd  die  betriaktliebe  doppeHa  Haaenaaknrte  an 
aperiren. 

Dia  Augenlider  waren  beidersaiti  bis  tnr  Stella  der  Pniicta 
hMTfmaKa  am  Lidrande  irerwacbaen;  die  Orinie  dea  aberen  nnd 
nnleren  Lidrandea  dnreli  9ki$  dentliebc  Kantur  baialcbaet;  die 
bariiontal  rem  Lidrande  abatekendan  Gllien  lagen  auf  ainandar; 
die  kleine  OaAinng  am  Cantkna  internna  war  deulliak  yan  einer 
ratken  «nfgewnlateten  Sehleimhaut  nmsinmt;  deck  wurde  kein 
Herfertreten  einer  Ftiesigkeit  beobacktet.  Die  Wbikvng  der  An- 
ganlieder  fehlte;  auch  geben  sie  beim  sanften  Drecke  lelskt  neck, 
nnd  Hessen  sieh ,  ohne  auf  einen  Widerstand  ae  etosaen  ^  in  die 
•rUta  dHkken. 

Die  Hasenecharle  war  kamplet  nnd  nmfseife  einen  liemllek 
breiten,  korr er^ekenden  Plrtel,  der  nur  mit  dem  rorderen  Rande 
dre  Vemer,  ebgeeekeii  rm  der  Verbindung  der  Wehktkeile,  in 
VMindnng  aTand. 

Ilas  Palatnm  dmrmn  war  nnr  dnrch  eine  scbmsle  bogenfir* 
Irfge,  knMsme  Kante  an  beiden  oberen  liaxMen  angtdenlef, 
ao  dass  dar  untere  Rsmd  dea  Vomer  nnd  die  nnttffen  Flieben  des 
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La^rinilhe  im  Ob  «rilii«id«imi  fli«hl^r  wmriuii  df«  Füittr  «N 
Mtekle  bM  «bell  10  M8gH«kM  tiadi  Maüii,  i#  Imb  »ir  BWet 
••hmil«  SBhIef«hBiitfilt«ii   ah  ArevB   teM  ]p«kt.    diB  Tehifli    be- 

Dar  K#if«r  deB  NevgdbofBMB  vbt  WBblgebtWI«t,  okue  FIb- 
8«rtii^  DefBkt  #dBr  AtMil«ii;'di9  BilrenlUUn  vtlgitn  btiderBclfB 
ciMn  PolydtklylaB,  iadtm  bq  bfiden  Hlndeii  tobi  UhiBr-RaAdcl 
BUB  uabBii  dam  DigitiM  ninimB  riii  aadiattr  Fingtt  mit  2  Fba^ 
iMgBft  idtb  priaetttiH«,  dar  an  baidan  Galankan  bairagHck,  ancb 
sur  Btarkan  Abdvktlaii  Mifgf  war. 

Pia  AvakultatloA  darBniat  ttfb  pttarllea  Atbmaii ;  dia  Hefi*' 
r#fte  bflwteilBtt  dnith  aiD  iuterkvrrirandaB  BlaaaBgeriiiach  ular« 
brocha«.  Per  Ba«cb  var  niasig  gaapBiint;  dia  GtachlaehlBUialla 
TBHftBiiiinatt}  dar  racbta  Hodan  halte  aaliian  Daacanaati  voHandali 
dar  ÜBka  BMan  apialta  Boak  im  C«iialia  IngtiinaHa,  war  jadaidl 
n^  dar  Aparlnra  iMarior  laicbt  herrorf«dr€ckeft. 

Pia  O^ration  dar  BaBanaaharfa  w«rda  ran  dm  Aaitam  Mb 
B«m  27.  Sapl.  B«fgaaababaii;  datb  Mailiob  mich  Bebau  dar  amr 
Tage  totker  artalgia  Tod  daa  Kindaa  afnar  Operattoft,  dia  daa 
Kind  Ttatlalcht  Hiebt  €bei1abt,  ader,  vaiiA  «ia  Erfolg  gababt  Mita, 
du  KM  ainam  jlmmarllehaA  Leben  arkaltan  haben  irfirde. 

Pia  Sektion,  wakhe  im  Bdaain  mniger  geachlalar  Harratt 
Kanegett  torganattmen  wvrde,  ergab  in  den  ivBaerali  Badatknti'' 
gen  und  dam  Sehideldacha  niekta  Abnormea« 

Pia  Attgentider  traten  an  ihrer  betaiehnataa  Grinie  baraita 
etwas  mtart  getrennt,  nnd  hatten  eine  iaere,  mit  einer  Sehiaim^ 
hfttft  liOBgaUaldete  OrbitaMMe  geöffnet;  die  Anaicht  dea  CUiM^ 
rafitdea  beider  Lider  baatitlgte,  daaB  dia  korreapondiranden  K9^ 
der  mit  beiden  Kanten  rerklebt  waren,  alao  aiii  AnehyloblaphaiM 
congenitnm  baider  SeSta  eiiatirt  hatte,  wobei  der  Ritna  iBcrymt- 
Na  all  dam  Lidranda  mangelte.  Inaowait  wira  dieaar  Fall  den 
tofi  Botin  vttd  Fiaehar  baobachtaan  dnrehana  IhnNeh,  luden 
ancb  aia  ein  Anahyloblepbaron  bei  befderBeitIgem  Mangel  dar  An^ 
gan  beobachteten,  Wobei  eine  am  inneren  Augenwinkel  beindlicha 
Oaffnnng  in  die  leere  Orbita  ffibrta. 

Daa  Tbrinenorgan  wir  von  der  Natnr  ^enr  ao  mangelhaft 
taraiargt;  atatt  der  thrinendrfiBe  lag  in  der  Foaaa  lacnrmalia  ein 
hypertrophlachaa  Fettgewebe,  worin  eich  keine  aiinöaa  Spvr  anf^ 
Indatt  lieaa.    Df a  Pttncta  latrymalia  waren  nicht  angedantat;  doeh 
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1^98  üich  nm  tlMgtUkinmfltMn  Stcciii  kcrjrmftUs  mm,  der  kister 
•Ifiem  tienlich  «iark«ii  Ltg.  palpekr.  i»l.  lag,  ein  untere«  CenMi 
lacrjoftaje  kia  anm  Lidra«4e  yerfelgen,  wlhrend  der  Saek  aa  d«r 
oberen  Hüfte  abgeachloaaen  var,  und  ein  obliterirtec  faaarifw 
Streifen,  Ton  ihm  aaagekepd^  aicb  in'e  Zallgewebe  dea  «btren  Li- 
dea  Terlon  Daa  Oi  ungnia  war  Torhanden;  an  ibai  «nd  der  hin- 
teren geCnrchten  Fliehe  dea  Proceaa.  neanUa  dea  Oberkiefefa  Ter- 
lief  der  ebliterirte  Caoalia  lacrym.  membran. 

Die  Dnra  mater  drang  durch  daa  Femmen  opUcnni  in  dU 
Orbita  und  endete  blind;  die  Mnekelinaertiotten  an  der  inknmpln- 
ten  Vagina  fehlten;  der  Leyator  palpebr«,  an  wie  die  Angenmna- 
keln,  waren  nicht  Terhanden.  Die  Nervi  optici  waren  nonnal  ge- 
lug^t»  )uid  yeriiefen  bia  dicht  vor  daa  Foranaen  i^ticani,  wo  de, 
9hne  in  den  Blindaack  der  Dura  mater  in  treten,  koniach  ende- 
ten. Vom  Ganglion  ciliare  war  neben  ihm  keine  S^^r  anfanfin* 
den;  der  Nerrua  ocalomotoriue  und  trochleana  fehlten;  dar  Ab- 
dncene  achlang  eich  nm  den  hinteren  lUnd  der  Pona  henun, 
achiea  jedoch  nnr  bia  in  die  Nihe  dea  Sinna  cafernoana.sn  Ter- 
knfen.  Im  Gehirne  war,  ao  riel  aich  im  nicht  erhärteten  Zn- 
atende  erkennen  lieaa,  nichta  Abnormea  in  erkennen;  die  Venlii* 
kel  waren  mit  einem  gl&nitnden  Ependyme  bekleidet,  nnd  ent- 
hielten wenig  Flüaaigkeit;  die  Thalami  und  deren  Corp.  gnnlcn- 
lat«  waren  nermal ;  im  kleinen  Hirne  nnd  RficfcenmarlM  war  nichti 
beaondera  bemerkenawerth. 

Der  NerTua  acuaticua  drang  durch  den  Meat.  and.  inf.  nc- 
biin  dem  Per  VII  in  die  Para  petroaa;  die  Gehörknöchelchen  hat- 
ten ibre  normale  Stellung  an  der  glinaenden  Membr.  tympani; 
die  Cellulae  maatoideae  waren  noch  aparaam  yorhanden;  die  Tu- 
ben ragten  mit  ihrem  Oatium  pharjngeum  gegen  den  achmalen 
Arena  pharyngopalatinua,  yor  dem  auagebildete  TonaUIen  lagerten. 

Daa  aua  aeiner  Verbindung  mit  dem  Torderen  Bande  dea  Vo- 
mer  getrennte  Oa  inciairum  enthielt  3  Alreoleni  in  denen  Zahn- 
aiekchen  lu  erkennen  waren« 

Die  Sektion  der  Bruat  nnd  Bauchhöhle  wurde  leider  nicht 
gcatattet.  — 

Einige  Zeit  nach  dieaem  Vorfalle  mahlte  mir  die  Untier  dea 
Kindea,  die  natürlich  eine  Uraache  für  die  Miaakildnng  auffinden 
muaate,  und  unglücklicherweise  Gelegenheit  gehabt  Jiatte,  dieaelbe 
fuf  ein  aogenanntea  Veraehen  achieben  lu  können,   daaa  aie  aich 
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Ms  AnblM«  tliMr  ▼eiUiigst  ton  mir  opecirUn  deppelten  HaMB« 
•Charte,  n  wekher  Zeit  sie  im  3.  Monate  achwaoffer  ^eweaen 
sein  wHI,  entaetit  habe,  auch  im  Beflndt n  durch  dieaen  Schrecken 
«nf  lingare  Zeit  eigenthfiniich  alterirt  aei.  — 


//•    KUnüche  Vorträge. 

Veber   Cholera  bei   Kiaäern.     Klinische   Notizen 
von  Prof.  Mauthner  in  Wien. 

IL  HBrn.  Nicht  leicht  bevahrhiiien  aich  bei  den  BeaUebnn- 
gen  dar  pnhtiMkeB  Hediun  Gothe'a  bekoiDte  Worta  „der 
«eiet  der  Medialn  iat  leicht  in  faaaen,  ihr  durehatndlrt  die  |;raia' 
imd  Maine  Walt,  nm  ea  am  Bad«  g^hen  an  laaaen,  vie'#  Ootl 
gefflU^*  irgendwo  mehr  und  anganOlltger  ala  bei  der  Cholera« 
Ml  haha  bereite  ffinf  Epidemiaen  dieaar  Geiaael  mitgemacht,  nnd 
indem  ich  Ihnen,  nu  HHm.,  Daa,  waa  Ich  über  diaaelbe,  ala  aitf 
im  Herbate  ▼•  J.  unter  den  Kindern  herrecbte,  erfahren,  mitan- 
thailen  beginne,  klopft  achon  eine  aveite,  tnd  wie  ea  den  An- 
nahain hat,  anagebreitelere  Epidemie,  an  die  Th4re  dea  Kinder* 
ipitnlaa.  Merkwürdig  iat  daa  Geachrei  der  Kinder,  welche  yo« 
Cholera  befallen  worden;  ee  Iat  ao  charaktorietiaah,  dua  ich  nn« 
tcr  50  iündern,  die  im  Vorhanae  mit  ihren  Mfittern  alcb  beten* 
den,  im  Ordinationaiimmer  aitiend,  alaogleich  darunter  ein  cho- 
krakrankea  eiAannle,  beror  ich  daa  Kind  geaehen  hatte. — 
Dia  FMIe  kommen  n  oft  Tor,  wo  ea  heimt,  Vater  und  Mutter 
Bind  an  der  Cholera  geatorben,  und  darauf  iat  daa  Kind  erkranktf 
al«  deaa  man  an  eine  Uebertragung  oder  Mlttheilnng  der 
Krankheit  niaht  glauben  aolltei  denn  bei  ao  kleinen  Kindern  kann^ 
dock  Yon  dc6  Wirkungen  der  Furcht  und  dea  Schreckena  nichr 
dia  Rnda  aoin.  Daa  Gaachleckt  macht  keinen  Untenchiad,  woU 
aber  watden  Nengeborane  und  Singlinge  riel  eher  ton  dea 
GlMlem  ergriffen,  ala  Altera  Kinden  Eine  beeand«o  Diapoeition 
haben  fette  und  rhachiiieche  oder  leberkranke  Kinder«  Die  Krank- 
hait  boginm  bei  Kindern  eeltener,  wie  bei  Erwadiaenen,  mit  einer 
mrlinigen  fikalen  Diarrhoa,  aondam  ea  tritt  gleich  kopiöaarir 
aehieindger,  galliger,  faltiger  nnd  mitunter  auch  f^n  braunem 
Blute  tingiiter  Durchfall  ein.  Die  elrofiwalao  abgehenda  Fldepif-^ 
XXV.  laaa.  6 
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ktü  nimmt  nicht  imm«r  dm  reiiiir«iMvttBHciw  fom  imA  fctte 
im  Die  meisten  Kinder  erUrecktn  ninai  Waneri  mldiM  tM 
gierig  Irinken.  IMe  Choltra  tritt  mit  dletan  ihnn  ttiilen  Bnditi* 
nungen  nicht  eelten  ohne  alle  nackweiebare  Ursacke 
auf.  In  einem  Falle,  wa  die  Cholera  eich  bei  einem  gnt  genähr- 
ten ,  yoUkommen  geneaenen ,  achon  mehrere  Tage  rar  Entlaaauig 
bestimmten  Klnrde  im  Spitale  entwickelt  nnd  in  wenig  Standen 
mit  dem  Tode  geendet  hat«  konnte  man  nicht  einmal  die  Spir 
ein^r  möglichen  Infektion  anffinden«  Das  befallene  ILind  tat  ent- 
atellt,  kalt,  blav,  starr,  dabinüegend.  aeitweine  ndR  ea  aich 
anf  —  ein  schaneilicher  Anblick  —  roll  Anget,  roll  Unmhe 
sich  banmend,  nnd  eine  Stirke  entwickelnd,  die  man  dem  Ster- 
benden nicht  migemntbet  hitle,  wobei  ea  ein  eigettlHadIdiea, 
dnrehdringendea,  heiaerea,  gedehntea,  Ui(^idiea4ifl«shreiaMaiaaai. 
Die  Angen  sind  tief  eingcfaUan,  der  BanA  fcalt,  die  ÜHidhlUt 
nnd  Zange  kühl,  d^r  Pala  Icasm  la  finden*  Unter  daeaen  Er* 
afheinnngen  erfolgt  Dan  entweder  in  wenig  Standen  der  TM» 
ifder  ea  tritt  eine  Remtaiion  ein,  wodvidi  jedoch  nnr  in  ndbenctf 
FMlen  mehr  ala  ein  Aniidiab  des  tddtUAen  Anagangea  gewMH 
nen  ii<rd. 

wahrend  des  Anfallea  lassen  die  Kin«er  keineai  Urin,  «od 
diejenigen,  welche  in  diesem  eraten  Stadia«  der  Cholera  geotar- 
ben  sind ,  zeigten  nicht  eine«  Troffen  Harn  in  der  Hase  «nd  m 
den  Nieren ;  beide  Organe  alad  so  (rocken,  ala  wenn  na«  ala  mit 
einem  Schwämme  ausgewisdit  bitte»  Bei  denjenigen  aber,  wo 
ea  gelingt,  den  ersten  Anfall  in  Aberwinden,  tritt  ala  ctn  gin-^ 
atiges  Selchen  nach  wenig  Tagen  lAn  wahrer  Diabetea  inalpadaa 
ein.  Die  kefhalbchen  Erscheinange» ,  welci^  bei  der  Choltra 
der  Kinder  eo  wichtig  sind,  aebeinen,  nach  den  Btftnden  in 
achliesaen,  yon  der  DickfifisalgkeH  des  Blniee,  nnd  ran  der  g«« 
aehehenen  Konsnmtion  der  cerebrospinalen  Hfiasigkeit,  und  dar 
Trockenheit  der  Gehlrnanbstans  hefinrilhren«  Die  Markanbatena 
M  rawellen  ao  derb,  daas  man  beim  DarcbethneMen  denolban 
«aa  Gefühl  bat,  ala  achnilt«  man  in  alne  weiaae  Raba  etn^  die 
Meningen  aind  trocken,  gUnsend,  und  diefiefiasa  denstlban  «nt« 
hahen  dickes  bkneckwanes  DIat 

Wie  schon  oben  bemerkt,  findet  man  selbst  in  ffUten,  wo 
man  an  dem  Dasein  der  Cholera  nicht  swrffeln  kann,  kaiaea 
Abgang  Ton  raiaswasaerihnlicher  Fifiaaigkail.  Bar 
ama  CholanfaU  der  Jaltlgf n  Eptdemle^  der  gaatern  nna  Oolagaa« 
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ll«it  «irMivkttoii  gvgebui  hat,  ketrigt  eki  4  Monate  altea  Kind; 
Vat^r  und  ÜMter  afaid  bfamen  weniifen  Stunden  an  der  Cholera 
g«tlorl#n,  dhiKtnd  verlor  dadttreh  dieMntUrhruat,  erkrankte  mi« 
trdre^an  «ad  Diarrhoe,  «nd  irar  kanm  24  (Stunden  fim  Spitale. 
IM«  OhdufeUön  eif^ab  4»  «ekfrn  weich,  Uilrelch,  Unreicheüd 
dnreiifoiiekttt,  4io  BmI  iinfome»  foltrefck,  in  beiden  Lung^e« 
•ach  Mnten  iriicbe,  rothe,  gina  luftleere,  aiemllth  a«egf breitete 
HfpatkialkmiiMsMn  (die  rechte  Lmige  dfeie^  KMea  hatte  die  ango'* 
%M«iie  Bfgeathinliehhiei«,  am  4  4ea1iiehen  Leppen,  die  linke 
UM  drei  n  bettehen). 

Die  HerahMeD  fait  leer;  Mm  «inadiieideB  in  die'  linke 
Kämmtt  drangen  vfde  LofthlMeti  hervor  <^  Bektte»  Ist  m  24 
CUindeii  «ach  den  Tode  gemeeht  worden,  und  tfa  Finhilie  war 
kefnefwega  weil  vorgerieki).  9er  Kagien  gant  «laBorirli  roi 
fipttheilnm  mtd  Sehlehnhnnt  war  nichta  in  aehen ,  ala  gmllche 
Vetnen;  die  MnakelCaaeni  welaalidl,  der  H agtninhalt  eine  edunutiig 
4(fan-grine  Manigkcit.  Die  Geddrme  von  Uft  «ehr  anigeddini. 
Vnn  Maaldatne  bla  mm  Blinddurme  mUkee  feUibiUre,  mit  grau* 
figaienürten  Ceaaakrimen  uMfabenn  Schwellungen  (etfenbar  eis 
Bdnnd,  der  nnf  dne  Daaein  einea  friheren  Darmleidena  hindmtet 
am  der  Vnbmla  Banfaini  !■  ganien  Ilenm  die  Pej^er'achen  Driaen 
•  ehretark  weiaegelb  geackwellt,  atrangtrtige  Netie  dan- 
ataiiend,  die  Da^mhinte  ao  tnfirbe  und  achlaff,  daaa  man  aie  bei 
dar  gr«aalen  Voraicbt  alle  AngenUicke  dwchalieaa.  Der  flkale  In*- 
halt  war  eine  groaae  Maeae  gelb  und  gelbgrivar  achlei-^ 
miger  F4iiaaigkeit,  weiche  bia  inm  Duodenum  hinauf  den 
ikanal  anMlIte.  Hier  hat.aich  alao  olbnhar  die  Cholera  an  einer 
Mheren  Darmaffektton  geaellt,  und  hat  in*dtir  kmoen  Zeil  ihrea 
Bnlalehena  echon  eine  entsBitdUche  Staae  in  den  Lungen  geaelit, 
«raran  leider  ao  fiele  Kinder,  die  der  Cholera  entgehen,  ab  Opfer 


flochal  meriMMig  iet  die  SchneUigkeil,  mik  der  dieae  Kraafe* 
kä^  manche  Kinder  dahinrafft  Ea  mnaa  in  dieaea  FUien  eine 
^mi  leanndare  KmpCingiBBKkeil  an  fieaarie  liegen.  In  der  Eegel 
findet  aich  dleielbe  bei  eehr  herabgekommenen  riechen  Kindern  j 
nicht  aelten  trifft  man  aie  aber  auch  bei  gant  gut  genährten, 
Bcheinbar  geaunden.  Ein  an  Ecthyma  luridum  infantile  leidendea, 
ahgciehriea  Kind  fingt  beim  Fruhatück  an  aich  u  erbrechen;  die 
jBaaii^hleajige  entetellen  aich;  in  wenig  Stnaden  tat  ea  blau,  kalt, 
pnlaloa,   atarr  und  todt.    Ein   der  Chabra  terdid|tig9r  Kranker 

6* 
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^al  fn  dcmielbeB  Zinmn  ^Mg9  Ttge  gpUgtn;  tU»  :uMgtft 
Kranken  blieben  {rei.  —  Eine  imiehe  Peraon,  vekhe  in  dieaeai 
Zimmer  Wfirterin  lat,  ward  aber  Ten  Cholera  befallan,  und  war 
in  12  Standen  eine  Lelehe.  —  Ueberbanpl  inde  leb ,  wann  ich 
die  Entwiekelnng^  der  aeehe  ClioUrAepidealeen  ilberbliek«,  die  iah 
dnrdigemadil,  daaa  die  KranUieit  immer  enladbledeoer  kaniaBtöa 
auftriU,  nad  mir  acheint  die  Cholera»  ala  Pondemie  botochColi 
noch  daa  Ahme  ihrer  Inlenaitii  nichl  enreicfai  sn  haktn.  INt 
Sektion  dieaea  in  wenig  Standen  yeiatorbenen  Kindea  ergab  oino 
feine,  kapillare  randae  Injektion  der  Meningen,  DHttation  der  mit 
f ribem  Senm  gefällten  Himhohlen  (der  Cholera  nicht  migehlrend, 
aondern  Folge  aeinea  froheren  Loidena) ,  emphyaomatdae ,  walke« 
blinliche  Lungen  mit  lobnlirom  Infarctna,  apockigo  mm  Tlieil 
InberkilSao  Axillar-  nnd  BroncUaldrflaon  (der  Cholera  fonnago« 
gangen)  im  Henea  nnd  im  Sinna  longitadinaUa  feate  Faaorgo- 
finnael;  Leber  rehbravn,  derb|  flallanblaae  atrotaend  tob  dinaer, 
grflnlicher  Gaue;  MHs  kktn,  animiaeh;  Magen  anageiehni, 
faltealoa,  gelbweiaa;  almmtlishe  Hinta  bia  anf  die  Mnaoi- 
kria  gran  erweicht;  der  Inhalt  eine  wolkige,  griin-woiaaa 
Flüaalgkeit;  in  demaelbon  Znatando  beinden  eich  aimBidicho  an- 
gemein  achlaffe,  blaaae  Godlrme  mit  maiaenhaftam  Inhnito  oiiMt 
reiaawaaaerihnlichen  Flfiaaigkoit;  an  der  VaWala  Ranhini  nnd  im 
Ilenm  die  Pejer'schen  Driaon  aohr  angeachwollen,  gan 
weiaae,  atrangartige  Netawerke  daraleUend  ^ ) ,  die  aoliUren  Dri- 
aen  waren  nicht  lu  aehen;  die  Nieren  Uaaa  und  trocken;  dio 
Blaae  wie  anagewiaebt;  die  Meaenterialdruaen  klein.  —  So  iroat- 
loe  nun  aneh  im  Gänsen  ea  mit  der  Therapie  bei  der  Cholara 
der  Kinder  anaaieht,  habe  ich  doch  in  mehreren  exqniailen  Fillen 
die  Kranken  gerettet.  Die  Mittel,  Ton  denen  ich  Erfolg  goaehen 
habe,  aind:  kleine  Stickchen  Bia,  Nilraa  Argenti  ^/^  6r.  in 
2  Unsen  Aqu.  deatill.  Tiertelatfindlich ,  wcichea  Mittel  ich  dann, 
wenn  kepilllre  Staaen  Im  Gehirne  ointreten ,  mit  der  Kadis  Arnicae 
waehaalnd,  gebe.  Bei  Kongeationen  nach  Kopf  oder  Bnmt  waado 
ich  Blntagel  an,    bei  kenaekutirer  Barmblennorrhoe  Mixtam  ex 


^)  Selbst  die  Schwellung  der  soliUren  DrOsen  der  Schleimhaut  ist 
bei  Kindern  in  der  Cholera  nichts  Konstantes  -,  es  gibt  Filfe,  wo 
die  Bolitaren  Drüsen  des  Kolons,  und  nicht  die  cfes  Ileaaia, 
in  anderen  endlich)  wie  hier,  wo  die  aolitaren  UrOaen  gar 
nie  hl  gequollen  aind. 
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nertbiDthinae  (Glitt.  X— XV  pro  die).  Von  wirklichen  Cholera 
fUien  entkommt  bei  Kindern  kaum  der  vierte  Theil,  die  €ho- 
lerinen  natilrlieh  nicht  eingerechnet.  —  Das  einzige  Schntzmitttel 
gegen  die  Krankheit  iet  die  Matter-  nnd  Ammenbrust;  wird  ein 
Kind  wihrend  der  Choleraepidemie  echneil  entwöhnt,  dann  Ter-* 
flUt  ei  auch  aicher  der  Krankheit  Ke  meisten  Kinder,  welche 
in  die  Anstalt  gebracht  werden,  sind  solche,  wo  die  Hnt- 
ter,  entweder  an  Cholera  nnd  an  einer  anderen  Krankheit  er- 
krankt, nnffthig  wnrde,  forlznallllen.  Danim  mdchte  ich  Ae  war- 
nende Regel  anfstellen,  wihrend  einer  Choleraepldende  Kinder 
niemaH  in  entwöhnen. 


///    BericMe  Über  Beilomitaiten. 

Kurzer  Bericht  Aber  die  25  jährige  Wirksamkeit 

der  orthopädischen  Heilanstalt  in  Cannstatt*    Ton 

dem  Gründer  und  Torsteher  Hof r ath  X  v«  Heine, 

M.  D.>  .Ritter,  Cannstatt  1854.    4.    48  Seiten. 

ber  Vater  derjenigen  Disziplin,  die  nnter  der  Benennung 
Orthopädie  eine  so  bedeutende  Position  gewonnen  hat,  Prof. 
J.  G.  Heine  in  Wurzbnrg,  war  der  Oheim  des  Berichterstatters. 
Bei  demselben  bekleidete  Letiterer,  nachdem  er  1827  promorirt 
worden,  1^/,  Jahre  die  Stelle  eines  Assistenten,  wo  er  reiche  Ge- 
legenheit hatte,  sich  für  das  speiielle  Fach  aasxabilden,  nnd  ei>- 
»ifnete  dann  im  J.  1829  in  Cannstatt  nnter  theilweisem  Beistande 
der  Würtembergischen  Reglerang  seine  orthopidische  Anstalt. 
Anfangs  war  dieselbe  nur  klein,  aber  in  dem  Maasse  wie  ihr  Ruf 
ron  Jahr  zu  Jahr  in  Deutschland  und  im  Auslände  sich  hob,  hob 
nnd  rergrösserte  sich  auch  das  Institut  und  jetzt  ist  es  eines  der 
ersten  in  der  gebildeten  Welt  und  es  treten  fiele  Umstände  zu- 
sammen, welche  ihm  Tor  rielen  anderen  orthopädischen  Instituten 
den  Vorzug  sichern.  Vorerst  die  rortrefliche  Lage,  die  reine 
nnd  stärkende  Luft,  und  dann  besonders  die  mit  der  Anstalt  in 
Verbindung  stehende  salinische  Eisenquelle,  welche  auf  das  Kräf- 
tigste und  Beste,  wie  kein  anderes,  vom  Apotheker  oder  rem 
Droguisten  hergeholtes  Mittel  vermag,  die  Anwendung  der  Gym- 
nastik, der  Maschinen,  Lagerungen,  Operationen  u.  s.  w.  zu  unter- 
ktttzen.    In  der  That  wird  die  Anstalt  auch  ron  weither  in  An« 
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i|Nriicb  g«iioi|mifii  imi  zwar  nkkl  Bur  au«  TkeUaa  Detlack* 
landa,  aondera  aueh  aus  d«r  Schweiz,  Belgien»  BngUttd,  &mM- 
land,  Amerika.  Wihrend  dei  25  jährigen  Bettehem  aind  1368 
Kranke  anfgenonunen  worden,  von  denen  625  ▼gUeUndig  gekeül, 
die  übrigen  743  aber  bedeutend  rerbeaaerl  wurden.  —  ^ealull 
war  die  VerhIUnies  der  vorgekommenen  Falle  folgendea: 

1)  Klumpfäeee  263,  davon  41  puralyUecben  UrspningM 
und  2^  angeborene.  Doppelte  waren  darunter  75,  einfache  72, 
und  Yon  letzteren  45  mal  rechte  und  27  mal  linke»  MinnÜckna 
Qeechlechtf«  waren  97,  weiblichen  47. 

2)  Kontrakturen  der  Arme. und  Boine  mitKlumf- 
füisen  und  Klumphinden  —  2  Falle  (einen  Knaben  and 
ein  Mädchen). 

3)  Luxatio  caugonila:  27  Krank»  im  Alter  i^i«  3  bis 
20  Jahren,  davon  8  mannt,  und  19  weibf.;  5  an  beiden  Seiten, 
22  an  einer  Seite  un4  zwar  8  linke,  14  vechle.  Konaultirt  wacdo 
der  Berichteretatter  aueeerdem  nooh  in  40  Fallen  von  Luuli« 
congenita,  die  cbenfalle  meistens  Mädchen  betrafen,  so  daes  dae 
weibliche  Geschlecht  bei  diesem  Üebel  sehr  überwiegt. 

Die  nach  derGeburt  entstandenen Abnormfllten begrUfen : 

1)  Verkrümmungen  der  Beine  in  Folge  toh  Bän- 
der- und  MuskeUchwiche  —  65F«He,und  zwar  eingeho* 
genes  Knie  (genu  valgum) 50  Fälle  (46mini^.,4woibL),  8nal 
auf  einer  Seite,  42  mal  auf  beiden  Seiten;  auagebogeaci 
Knie  (genu  vacum)  3 Fälle  (2  Mädchen«  1  Knabe);  Piattfaai 
(pes  valgus)  12  Fälle  (8  mal  an  beiden,  4  mal  an  einer  Seile). 

2)  Skoliosen,  An  der  gewöhnlichen  Skoliose  655 
Kranke  (632  weibl.,  23  männl.);  darunUr  waren  532  Dor- 
aalkrümmungen ,  nach  rechts,  73  nach  links,  9  primIre  Lumhar» 
krümmnngen  nach  rechts  9,  nach  links  41.  In  189  Fällen  blieb 
tß  bei  der  einfachen  Doraalkurve,  in  466  ab^r  halte  ^  sich  eine 
2.  und  oft  aogar  eine  3.  Ausgleicbungskurre  gebildet.  In  81  Fällen 
litt  die  Mutter,  seltener  der  Vater  an  Skoliose;  in  21  Fällen 
waren  Vater  und  Halter  an  Luogentuberkulose  gestorben^  —  An 
der  rhachitischen  Skoliose  (Erweichungsproteaa  der  Kuje^ea) 
24  Kranke  und  zwar  16  mit  der  Konvexität  nach  Unka  uni  8 
nach  rechts»  «^  An  der  konsekutiven  Skolioac  in  Folge  von 
Empyem  3  Kranke  (2  Knaben,  1  Mädchen), 

3)  Deformitäten  in  Folge  entzündlicher  Kraiik- 
heltszuatände  der  Gelenke. 


87 

a)  Deftmitli  in  WirbeUlule  (Kyphoib)  mU  Krfimmuiig 
MchUalMi  68  Krnik«  (im  HaUtheiU  2,  im  DorodUitile  30» 
HB  Darao-Lvmimrtheile  24»  im  Lambartheile  iO,  paralytische  Ky- 
fhm^  2).  Van  den  68  KraiÜLen  waren  40  mimilicheii  nnd  28 
WmbUdMii  Gaechlechtef. 

b)  Debrmitit  des  Hüftgelenkes  in  Folge  ron  Koxalgie:  84 
F&Ue  (38  mianh,  46  weibL). 

e)  Dafarmital  des  Kaiegeleiikea  ie  Feige  von  Gonalgie:  120 
banko  (6»  minaL,  51  veiU.)« 

d)  Deformitit  des  Fiaaes  in  Folgt  Ton  Podalgie:  5  Krinke« 

e)  Deformität  des  Sclmltergelenkes  in  Folge  von  Omalgie: 
1  Kraaker. 

f )  Dafomititei  des  Ellonbogeagelankes  in  Folge  skrofulöser 
•der  rhonmatiielier  Entiündnog :  7  Kranke. 

4)  Defarmititen  der  Beine  in  Folge  spinaler 
Lifcmnng8»«8tAnde:  100  Kranke  nnd  xwar  Paraplegie  34» 
HoBi^egia  26,  lihmnngsartige  Rutkwirtsbiegiing  des  Kniee« 
(gan  rccnfralBm  4,  lähmungsartige  Vorwartsbiegnng  des  Rück* 
grates  (Lordosis)  4,  lihmangsartiger  Klumpfuss  41,  lahmangsartir 
gor  nattinsa  12,  lihmnngaartiger  Hadcenfuss  (Pes  caleanens)  3 
Hiid  libmmgaartiger  Pea  eqniniis  36. 

5)  Beformiliton.  in  Folge  cerebraler  fttörnngent 
•)  beider  Beine  (Perugia  spasUca)  8  Fälle  und  b)  eines  Bei- 
•aa  (BamlplegU  spaatica)  10  FäQe. 

6)  Schiefsland  dosKopfes,  Caput obstipum:  lOKranka 
»B  Yerschiedanem  Grade  und  twar  nach  rechts  7,.  nach  Hnka  9. 

7)  Fingerkrfimmnngen  durch  Bheumatismua  oder.  Gicht: 
5  Kranke. 

8)  Schielen:  4  Madehon« 

Bomerkungen.  Ba  uns  der  Raum  nicht  gestattet,  den 
Barisht  ToUatittdig  mitandiailett,  eo  heben  wir  einige  Sitae,  die 
vns  ffir  vnsoren  Leser  intereaaani  arscheinen,  in  Form  von  Apho^ 
ffismen  herfir« 

1)  Während  die  Kranke  beim  angeborenen  Varoa  selbit 
im  hicbatan  Grnda  dar  Beformttit  nur  mit  dem  äusseren  Rand» 
anfirelan»  acUigt  dar  patalyiischo  Yarus  sich  ganx  um  und 
iMchi  den  Rieken  des  Fnaaes  mir  Sohle,  ein  Umstand,  der,  ab* 
gesehen  von  grösserer  Schwäche,  bläulicher  Hautfarbo,  sowie  sos* 
sitgar  Lähmungaerseheinungeu ,  ab  wesentlicher  Unlerschiel  zwi- 
ecken  ^n  he&den  scheinbar  gleichen  Defonrititen  galten  kann* 
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2)  Bei  4tt  angeborenen  Hiflfelenkverrenlnng  ist  iwar  eine 
Verlingening  des  Gliedes  und  Zurückffihrang  des  SclMokeikoffes 
rar  DefektvosenpfsDne  sehr  bald  eriielt,  aber  eine  Fiximng  da- 
selbst mü  keinem  Apparate  ganx  aOglich.  Di«  einiige  Avahilfe 
scheint  darin  in  bestehen,  dass,  nachdem  dae  verktrzle  Bein  ««I 
passende  Weiss  bis  sar  Länge  des  gesunden  gestreckt  worden, 
das  Wiederhinaufgleitsn  des  Schcnkelkopfes  durch  einen  zwischen 
dem  Trochanter  und  Beckenrande  fest  angelegten  ledernen  Cifirtel 
mit  Schenkelriemen  bis  m  einem  gewissen  Grade  Terhindert  nmi 
die  Httskeln  und  Binder  des  Hfiftgeienkes  duriA  kalte  Mineral  - 
und  Douchebader  gestirkt  werden. 

3)  Was  den  Zeitpunkt  belrifft,  in  welchem  die  ersten  Sjmptnn« 
der  einfachen  Skoliose  auftreten,  so  sind  swei  Perioden  zu  nennen. 
Die  erste  filit  in's  3.  bis  6.  Lebensjahr,  und  kommt  besonders 
bei  rhachitisehen  uhd  entschieden  skrofulösen  oder  solchen  Mindern 
Tor,  deren  Mutter  sn  ausgebildeter  Skoliose  oder  Lungenaehwiod» 
sucht  gelitten  haben.  Die  zweite  Periode  umfasst  die. Zeit  viom 
10.  bis  15.  Lebensjahre,  von  wo  an  die  Skoliose  immer  seltener 


4)  Aetiologische  Momente  der  Skoliose  sind  vonragsweise : 
a)  entschieden  zarte  körperliche  Organisation;  b)  entweder  naf- 
fallendes  Zurückbleiben  des  Wachsthums,  sowohl  in  longitudintler 
als  peripherischer  Beziehung,  oder  c)  eine  ^schnell  und  seUank 
aufgeschossene  Konfiguration  mit  ausgesprochenes  Scbwidie  des 
(Bpfnalsjstemes ;  d)  mehr  oder  weniger  schmal  gebaoter,  abge- 
platteter Thorai;  e)  eine  scheinbar  bifihend  und  krifüg  ras* 
sehende,  bei  niherer  Beobachtung  aber  schwammige,  lymphatische 
Konstitution  mit  nnkräftiger  Inner?ation;  f)  Scrophubsio ,  die 
sich  weniger  durch  Drüsenanschwellungen,  als  Tielmehr  durch 
weichen  (?)  Knochenbau,  gleichsam  als  Knochenskrofeln  (Rha- 
Aitis?)  ausspricht;  g)  unkriftfge  Reproduktion,  Magerkeit,  bleich- 
sflehtiges  Aussehen,  sehlaCe  Muskulatur. 

5)  Eine  gewisse  pathologische  Relaxation  des  aptnalen  Bin* 
derspparates  scheint  der  EnUtehung  der  Skoliose  eigentlich  zu 
Grunde  zu  liegen.  Diese  Vermuthung  findet  darin  einig«  Unter- 
stfitzung,  dass  bei  skoliotischen  Midohsn  die  Fussgclsnkbinder 
hlufig  sehr  erschlalt  und  darum  leichte  Grade  ?on  Valgns  bei 
ihnen  angetroifen  werden, 

6)  Die  pathologische  SchlalTheit  it$  spinalen  Binderappara- 
tea  und  die  auf  der  Wirbelsäule  ruhende  Last  von  Thorax  mit 
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Sditthera  und  Armen  konkurriren  ziifammeii,  um  die  Skoliose  la 
Wef  e  in  Mng^en.  Einen  Beweis  gibt  die  Tlistsachey  dass  jede 
noch  venig  enlwicketto  Ssitenkrf mmnng  der  Wirbelslnlo  in  hori-* 
Mntoler  Logo  dos  Kdrp«rs  gans  TorKÜwindol  oder  sich  dooh  oohk 
Termindort.  Da  die  rechte  Schalter,  der  rechte  Ann  vnd  tber- 
hanpt  die  rechte  Kdrperseite  ron  Jagend  an  bei  aller  Thitigkeit 
priraUrt,  so  erklirl  sich  attch  daraus,  vamm  die  meisten  Sko- 
liosen nach  rechts  gehen. 

J6)  Die  Behandlmig  der  Skoliosen  besteht  in  Kriftigung  der 
Konstitntion  durch  Eisen,  Eisenschlammbider,  Jod,  Leberthran, 
Chinarinde,  kriftigo  Nahrung,  Bewegung  und  Gymnsstik;  dann 
Anwendung  des  orthopidischen  Bettes  mit  gelinder  Extension 
wihrend  2^—3  Stunden  tigltch;  bei  aufrechter  Stellung  Tragen 
leichter,  nicht  drückender  Stüls-  oder  Richtapparate  oder  Korsets, 

7)  In  Betreff  der  auf  Entxündung  beruhenden  Kyphose  ist  x« 
bemerken,  dass  mit  Ausnahme  der  Kyphose  des  Nackentheihs 
(Kyphosis  cerricalis)  bei  allen  anderen  Formen  und  Graden  die 
Kranken  beim  Drucke  auf  die  Dornfortsifse  nie  über  schmershafle 
Empfindungen  klagen,  was  um  so  auffallender  Ist,  als  bef  entsfind- 
ilchen  Leiden  der  meisten  übrigen  Gelenke,  z.  B.  des  Hüft-,  Knie- 
und  Fussgelenkes  in  der  Regel  heftige  Schmerzen  Torhsnden  sind. 
Eben  so  bemerkenswerth  ersdieint,  dass  alle  Kyphotischen  für  Ihr 
Alter  besonders  geistig  entwickelt  erscheinen. 

8)  Bei  den  Deformititen  der  Beine  in  Folge  spinaler  LSh- 
mungszustande  (über  die  der  Herr  Berichterstatter  bereits  1840 
eine  Schrift:  „Beobachtungen  über  Paralysen  der  unleren  Eztre* 
mititen^*  rerdfentlicht  hst)  erweist  sich  die  Tenotomie  sehr 
nfitalich. 

9)  Von  den  spinalen  Paraplegieen  und  Hemiplegleen  sind  dio 
cerebralen  zu  unterscheiden,  bei  denen  eich  zugleich  eine  Hit* 
Iheilnahmo  des  Gehirnes  bemerklich  macht,  nimllch  durch  gleich* 
zeitig  spsstische  Lihmnng  und  Kontraktur  «Ines  Armes,  be-^ 
schrinkte  GeisteslhStigkoit,  stupides  Aussehen,  nicht  selten  schie- 
lenden Blick,  Hemmung  im  Sprechen  und  Schwäche  des  Cksieh« 
tes  und  GehOres.  Auch  bei  diesen  Paralysen  hat  die  Ttnotomio 
sidi  noch  sehr  nützlich  erwiesen. 
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Zweiter  Berickt  über  die  orthopädisehe  Heilanstalt 
ia Bamberg  voa  Johannes  Wildberger,  Grfin* 
der   und   Lehrer    derselben.     Bamberg  i855,  8. 
46  Seiten. 

Die  Anatalt  i«k  im  Juni  1819  gegriadet,  und  beftdit  laa 
5  Jahre.  Im  Jahre  1852  iat  der  erste  Berkbl  amgegebeB.  Vom 
Juli  1852  bia  Ende  1854  aind  behsidelt  worden:  t)  Sk^H^aea 
42  (7  miDol.,  35  weihL);  davon  geheUt  20.  (2  mianL»  18 
weibl.)  and  awfr  binnen  6  Menaten  bia  2  Jahren |  gebeaaert 
wurden  8  (2  minnl.,  6  weibL) ;  die  übrigen  noch  in  Behnni* 
liing.  b)  Kyphoaen  2  (1  Knabe,  1  Uidchen).  c)  Ler- 
doaen  2  Mädchen,  d)  Kontraktur  im  H&ftgelenke  1$  im 
Kniegelenke  2|  Knickbein  1;  Verküranng  der  Acliilleaaefcae  1; 
Talipea  varua  1.  e)  Spontane  Luxationen  im  Hüftge- 
lenke 10  (5  männl.«  5  veibl.)   im  Alter  ron  6**16  Jahren. 

Die  Maachinen-Ortbopädik  iat  aU  die  wirkaamate  er- 
kannt und  wird  yonngaweiae  kultivirt  nnd  angewendet,  —  ,,«nd 
zwar,  wie  der  Berichteratatter  aagi,  mit  ganaiicher  Un^ehnng 
der  Heil-Gymnaatik.**  ,,WeBn  acbon,  bemerkt  er,  ich  den 
Wrrlh  nicht  verkenne,  wckher  deraelben  inkommi,  wo  ca  aich 
darum  handelt,  bei  jugendlichen  Subjekten,  welche  Anlagen  au 
dieaem  Leiden  zeigen,  krankhafte  Auabiegungen  dea  Rückgrates 
und  aonatige  Deformitäten  zu  verhüten,  ja  aelbat  geringe  Grade 
deraelben  zu  heilen  oder  wenigatena  ihr  Fortachreiten  zu  TerkiA* 
dorn,  ao  glaube  ich  doch  bei  allen  Fällen  dieaer  Art  von  einiger 
Bedeutung,  unter  welchen  Verhältnisaen  eie  doch  gewöhnlich  erat 
in  den  Anatalten  zur  Behandlung  kommen,  der  orthoplduchea 
HfChanik  dem  Vorzug  vor  derselben  unbedingt  einräuoMn  an  mfia* 
aen,  voranagesetzt,  daaa  aie  auf  eine  Weiae  gehandhabt  wkd,  die 
jede  achädliche  Nebenwirkung  auf  den  Organiamoa  zn  Tonnciden 
ancht/'  —  Der  operativen  Orthopädie  gab  der  Berichtoratatlar 
nnr  dann  Banm,  wenn  er  mit  aeineh  Apparaten  nicht  anakoinmen 
konnte,  mit  denen  er  jedoeh,  wie  er  behauptet,  aalbat  gegen 
Kontrakturen  der  Gelenke  nnd  gegen  Schiefhala  viel  auagedcbiet 
hat.  Die  Apparate,  welche  in  der  Anstalt  in  Anwendung  kom- 
men, sind  von  Dr.  Wierer  in  der  deutschen  Klinik  1850, 
Nr.  41  —  43  beschrieben  und  der  Berichterstatter  verspricht  in 
der  nächaten  Zeit  ein  Brochürchen  über  die  Heilbarkeit  veralteter 
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«potttiiier   Luiitionen   durch    eine    eigen?   MelKede«    Bebandelt 
worden  rom  JiiU  1832  bii  Eide  1864: 

.  A.  RtekgreteTerkrümoiui^en  u&d  iwar:  1)  Skoltoaea  42» 
weivoii  7  bei  mlmlicbeD  «nd  35  bei  veiblicben  Kranken,  geheilt 
wvrden  2  Alftal.»  18  weibl.  und  zwar  binnen  6  Menaten  bia 
2  Jnhren;  gebeaeerl  wurden  2  ninnl.  und  6  weibl.,  die  übrigen 
blieben  noch  in  Behandlang.  Zu  bemerken  iat,  4aaa  nur  bei 
einer  Kranken  die  gröaate  aeilliche  Auibeugnng  der  Wlrbelaiale 
ia  der  Riekeafeigettd  nach  linkt  hin  gerichtet  war;  bei  allen 
fibiigeA  war  aie  nach  rechte  hin  gerichtet.  —  2)  Kyphoacn 
2  FUle,  bei  einem  11  Jährigen  Knaben  lind  einem  Tjihrigen 
Hidchen.  —  3)  Lordoaen  2  Fälle  bei  Hidchen  Ten  8  und  12 
Jahren,  beide  wurden  gelieilt.  B.  KenUakturen  der  Terachiedenen 
GeUnke:  5  Falle,  C.Vfcrkarzung  der  Gliedmaeaen ;  2  Fälle  und  D. 
nponlane  Hiflgflenkferrenlufngen:  10  Fälle  (5  bei  männl.  und 
5  bei  weibl.)  —  Im  Gammen  wurden  behandelt  in  der  Anstalt  in 
dem  erwähnten  Zeiträume :  65,  nämlich  17  männL  und  48  weibl. 
Fatietttem  Davon  geheilt  32,  nämlich  5  mänul.  und  27  weibl.  jl 
gebeaaert  2  männliche  und  2  weibliche. 


Berichte  über  das  Kinderkofipital  zu  St  Peters^ 
bürg,  die  Jahre  1 846 "— 1851  umfassend,  von  Dr.  J. 
F.  Weisse,   Direktor  und  Oberarzt  der  Anstalt. 

Der  verdienatTolIe,  bei  una  in  Dentachland  in  gutem  An- 
eehen  atehende  und  an  dieser  Zeitnchrift  aeit  Jahren  mitthätige 
Herr  ]>r.  Weiaae^  fieliäbriger  Direkter  dea  Kinderheapitalea  in 
Petenburg,  hat  iber  dieae  Anatalt  jedea  Jahr  einen  Bericht  abge- 
faaaL  Yen  dieaen  Berichten  aind  einige  in  uaaerer  Zeitechitft 
friher  bereite  vertfentUeht.  Die  nna  jetzt  vorliegenden  5  Ba^ 
rkhie  (15.  bli  17.  Jabüeebttricht)  «mfaaaen  die  Jake  1846  bis 
einachlieaalich  1851;  aie  aind  dea  Weiteren  bereite  in  der  aehtea 
Sammlung  der  Abhandlungen  der  Geaelbchaft  praktuKher  Aerzte 
in  Peterabnrg  enthalten;  da  aber  dieae  in  KommiaaiM  bei  R. 
Hart  mann  in  Leipzig  bnchkändleriach  teriiiehene  Smnmlttiqf 
¥oa  Ahhandhingen  wtahl  wen%  In  die  Hlnde  nnaerer  Leaer  koan 
men  dfiifte,  ao  thailen  wbr  mit  Kelasbaiaa  des  Herrn  Verfias« 
die  Weeentliehite  asa  eeinen  Berichten,  mit. 
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Jihr  1846  (12.  Jahreibtrieht) 

Typhöie  Fieber  Tom  Jahre  1846}  eich  hinfibeniehend  bis  ia 
den  Sommer  1847,  nicht  eelten  ia  petechialer  Form,  richtetea 
groate  Verheerungen  an;  ron  134  Ergriffenen  atarben  40.  Spi« 
demiich  kamen  ror  Pocken  und  Scharlach ,  aeken  Maaem  und 
Keuchhusten;  aonat  hiufig  chronische  Durchflllo,  Djrapepaiceui 
Skrofeln,  Katarrhe. 

Jahr  1847  (13.  Jahreabericht.) 

In  den  ersten  2  Monaten  rheumatiach  -  katarrhaiiache  Afick- 
tionen;  von  den  Elanthemen  besonders  Scharlach  bis  sua  Fe« 
bruar,  daneben  sehr  selten  Pocken  und  Masern.  Vom  Min  an 
gastrische  Affektionen. 

Jahr  1848  (14.  Jahresbericht.) 

Dieses  Jahr  ^ar  durch  die  sehr  hoflige  Cholera  charakteri* 
sirt.  Auffallend  war  zuerst  daa  Auftreten  der  Wechaelfieber 
(MIrz  — Juni),  die  aonat  im  Kinderhospitale  nur  aehr  selten  sich 
zeigten;  mit  ihnen  oder  vielmehr  gleich  nach  ihnen  (Jani>^ Au- 
gust) die  Cholera ,  die  die  Kinder  sehr  heimsuchte  und  riele 
Opfer  nahm.  Vor  und  w&hrend  der  Cholera  der  Scharlach  (bia 
September);  von  da  an  wieder  statt  des  gastrischen  Charaktcra 
der  Krankheiten  der  entzündliche  rheumatisch  -  kstarrhalische  und 
damit  zugleich  statt  dea  Scharlachs  die  Maaem;  Keuchhusten 
vom  Min  bia  Oktober;  Variola  aAr  vareiaatit. 

Jahr  1849  (15.  Jahresbericht.) 

Im  ersten  Quartale  katarrhalisch  -  entzündlicher  Krankheita- 
Charakter  zugleich  mit  häufigen  Hasern.  Diese  verloren  sich  ge* 
gen  den  Mai;  —  dann  emeuertea  Auftreten  der  Cholera  zugleich 
mit  gaetriachem  Krankheltacharakler,  der  aich  durch  gaatriadi« 
aervftae  Fieber  uakl  hartnickige  DurchfilUe  auaspracfc  und  den 
ganzen  Sommer  über  wihrte.  Im  Herbate  und  Winter  wieder 
katarrhaliach "  rheumatische  entzündliche  Affektionen  ,  denen  die 
Cholera  f  inzlich  Platz  machte.  Scharlach  nicht  hiuig,  aber  daa 
ganze  Jahr  in  mehreren  Fillen  vorkommend;  auch  Variola  hiulger 
aia  aonat 

Jahr  1850  (16.  Jahreabericht.) 

Vorfcarrachend  der  Keuchhusten  wihrend  dea  gnnien  Jahrea; 
aaitto  Ahme  erreichend  im  Jali,  August  und  September.  Neben 
ihm  der  Sdiarlach  fast  ia  jedem  Monate ,  obwohl  nicht  in  graa- 
aar  Verbreitung;  die  mdaten  Seharlachlllle  aach  im  Auguat.  Da- 
gegen Maaem,  im  Jahn  vorher   noch  ao  hinCg,   gans  in   den 
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HintergriiBd  treUnd.  Oefttr  aber  Variole  niid  Vansellen,  beaon- 
den  in  den  letzten  Honattn  dea  Jakrea. 

Jahr  1851  (17.  Jahreabericht.)    < 

Keachbusten  fortdauernd  epidemiach,  mit  Eintritt  dea  Som- 
OKEa  ein  wenig  nachlnaaend,  ifn  Juni  aber  wieder  aicb  ateigernd 
und  dann  auf  gleicher  Höhe  bis  faat  lu  Ende  dea  Jabrea  aicb 
haltend*  „llan  hat,  -aagt  Herr  Weiaae,  ae  oft  die  Bemerkung 
gemacht,  daaa  dieae  Plage  der  Kinder  den  HaaernrEpidemieen 
entweder  torangehe  oder  ihnen  auf  dem  Fuaae  nachfolge.  Dieaea 
Jahr  gibt  aber  den  Beweiai  data  beide  Krankheiten  aich  nicht 
immer  auaaihlieaaen ,  eondern  auch  gleichzeitig  epidemiach  Tor- 
kommen*)|  ja  hinaichtlich  dea  Fallena  und  Steigena  der  Exten- 
altit  adbat  gleichen  Schritt  mit  einander  halten  können,  waa  «na 
nacbatdiender  Tabelle  hervorgeht. 
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SdiarU«^   in  jedem  Monate  Tcreinzelt  forkommend;    Variole 
aebr  abnehmend,  Yarizelle  dagegen  häufiger. 

Uebfr  die  in  den  erwähnten  6  Jahren  vorgekommenen  Krank- 
heiten gibt  die  beiatehende  Generaltabelle  Attakunft. 
A.    Im  Kinderhoapitale. 


Nafneo  d.  Krankhellen 


rhenm.   eatarrb. 

iittermittens  . 
Encephalo-Meningilis 

Otilii 

Pneuinonia-  Pleuritis 
Angin,  mebranac. 

„  parotidea  . 
Hamoploe  .  •  . 
Diphtheritis  •  .  . 
Enleritii  ...» 
Variel»  .... 
Varicella.    .    .    . 
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^)  Leiaierea  wurde  mebe  behauplel  ala  Bra^rea.    Dr.  B  ehrend« 
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Bestand 

3=Ä 

**** 
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ft=5«S 

Namen  d.  KraokheileD 

von 

1845 

1846  1847 

1848 

1840 

1850 

1851 

Summa 

Trausport 

■•^4 

262 

162 

188 

"162 

130 

134 

1062 

Scarlfttina     .     .     .     . 

1 

31 

72 

35 

22 

42 

28 

231 

MorMli 

„    ' 

2 

1 

8^ 

30 

0 

61 

tT4 

Erysipetai    .    .    .    . 

2 

6 

2 

0 
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5 

4 

33 

Exanthem,  nlia  acuta  . 
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99 

99 
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üheumatismus  .    .    . 
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Icttnii 
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Scoriratus     .     .    .     . 
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17 

Morbus  macul.Werlh. 
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99 
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9» 
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2 

'Slomacaee    »    •     .     . 

1 

1 

»9 

99 
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4 

8 
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f) 

4 
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6 

Dysenteria    .     .     .    . 

9) 

4 

2 

5 

2 

20 

Diarrhoea     .     .    .     . 

4 

34 

16 

22 

44 

14 

30 
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Cholw» 

>9 

9) 

99 

54 

18 

99 

1 

73 

Atrophia 
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3 
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9 
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Phffaisis 

)) 
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22 
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9 
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Hydrops 

n 

12 

18 

0 

10 

10 

10 

69 

Hydrocepbalus  .    .    . 
flydrocele     »    .    .    . 

99 

1 

99 

2 

2 

2 

4 

11 

99 

1 

9) 

4 

3 

1 

99 

9 

ScrophttlosU.    .    .     . 

8 

S7 

51 

50 

48 

49 

66 

327 

Rhaehitii 

99 

99 

5 

1 

3 

2 

2 

13 

Tinea  capitis    .    .    . 

99 

3 

6 

14 

3 

8 

3 

37 

Scabies 

12 

50 

43 

44 

20 

38 

40 

2T5 

Berpes  ei  Impetigtn. 
Epilepsia      .    .    .     . 
Chorea 

3 

5 

13 

6 

0 

» 

2 

45 

n 

3 
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3 

4 

14 

99 

4 

5 

1 

2 

1 

2 

15 

Tussis.  convulsiva  .     . 

1 

12 

17 

37 

13 

tt 

16 

117 

Convuisiones     .     .    . 

99 

99 

1 

99 

2 

1 

99 

4 

Fraciurae     .... 

l 

6 

6 

6 

7 

5 

8 

39 

Contnsiones  .... 

99 

2 

10 

2 

13 

5 

4 

36 

Vulnera,  abscrssus) 
UIcera,  Tumores    } 

4 

26 

33 

18 

.  45 

41 

44 

211 

Paedarliirocace .    ,     , 

2 

99 

2 

7 

«9 

3 

9^ 

14 

Coxalgia 

99 

5 

7 

3 

2 

5 

6 

28 

Faralyais»  Paresis  .     . 

22 

3 

4 

1 

1 

3 

99 

12 

Korbi  varii  chronici 

3 

3 

2 

2 

7 

3 

8 

28 

„      oculor.  varii    . 

2 

11 

4 

3 

11 

fO 

11 

<M 

„      vesic.atrinar.l 
LIthiasia     .     .     .     f 

w 

5 

3 

8 

" 

7 

2 

25 

Syphilis i 

3      i     141 

16 

12 

15 

24 

21 

115 

lUal 
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k616| 

52DI 

642 

$60 

4021 

563 

1  3475 

B.  In  Ambnlaicrioiii. 
I«  GaizeD  vardeh  d«felb»t  behfindalt: 
JtB46     J8yr     J848       1S49       1850       1851 
6126       6818       fö80~     "eOOO^   löio"     1500^ 
Dfeae  Btlaa  Torvgiwtlfe  m  katarrbdiscfc-rbaiMattfcheB  Fie- 
bern, gaitrifchen  Fiebern,  Wechselliebern,  Kenchhiiataa,   Sdur^ 


KiMehftff,  AtropUe  iiiid  SypbiÜt.  AvfftNeni  ist  die  Terklltiiisf- 
nisiig  grotte  Antahl  von  Angina  paroUdea ;  erkl&rlich  ist  lie 
ntr  dordi  daa  Vorbemdien  des  Sdiarlaehs ,  der  im  Allgemeinen 
in  Petersburg  hinfiger  epidemisch  iraltet,  als  die  Masern.  «^ 
OperatielNn  wurden  sehr  viele  gemaeht.  — ^  In  PetersIrarg  scheint 
aotfi  TOB  Katar  den  üenschen  die  Zange  mehr  gefesselt  sa  sein, 
ab  anderswo;  denn  wfrklieh  aaffallend  ist  das  grosse  Verhlltniü 
4kr  wegen  Angewachsenseins  dieses  Organes  ndtbigen  Operationen 
(1816:  47 mal,  1847:  «B mal,  1848:  88 mal,  1849:  90mal, 
1860:  86mal,  1851:  124mal).  Namentlich  ist  dem  mtnalichen 
GesiMechto  in  Russland  die  Zange  f^stgehenet ;  in  den  6  Jahren 
■rasste  dieses  Organ  bei  325  Knaben  und  gegen  177  KMchon 
goldst  werden.  — 

Ana  dem  speiieHen  Theile  des  GeneralberMitea  sind  folgoada 
Nntiien  r^n  Interesse. 

Gegen  Hydrargyrose  mit  Zittern  bei  tinem  14  J* 
ollen  Vergolderbursshen  seigte  sich  Ferrum  carbonicnm  vmi 
Wirkung. 

Gegen  Psoriasis  guttata  bei  einem  12  J.  aiten  Knaben 
wirkte  das  Goldoxyd  sehr  heilsam  $  dasselbe  wurde  ml«  Soidolhast 
gegeben  (Ret.    Avri  oxjdali    gr.  ^,    Bitr.   Cortic.   Heaerrf  3jj, 
Mf.  cum  pulT.  rad.  Liqnir.  q.  s.  pil.  nr.  60). ,  Von  diesen  PlUen 
Anfangs  tiglich  eine,  dann  allmihHg  steigend  bis  auf  12  tiglich. 
Dnranf  gaatrtsche   Beschwerden,    weshalb   Aussetien    der   Pillen,  • 
Spiter  werden  diese  wiedergegeben,  tiglich  3  und   allo  2  TäjgfO  ^ 
eine   mehr,   so  dass  bis  Ende  der  4*  Woche  der  Kranko  ligliih    , 
15  nahm.     (S.  Journal  ffir  Kinderkr.  Band  II,  8.  20.)        '^^.^   ^ 

StrjchnlnVergiftung.  Ein  8jihrigea  Mädchen  lUt  an' 
Paretis  der  rechten  Extremititen ;  dabei  Empfindfichkeit  der  Dorn* 
foffsllse  der  Halswirbel  und  geringe  gaotrischo  Bescbweeden. 
Bredmilttet,  dann  an  die  Halswirbel  Blutegel,  spitsr  grans  Salbt^ 
endlich  innerlich  Brochnassextrakt  und  hieranff  8tr]f«hninnitral  in 
•HMiMig  steigenden  Doten.  Nach  einiger  Zeit  ernste  Slrfsh^n- 
▼ergiflang,  sich  kund  gebend  darch  die  bio  som  höchstoh  Grado 
gesteigerte  Empündllchkoit  «.  f.  w.  Gegen  diese  EcoehoInnBgfn 
nach  Berti|ii  in  Tarin  easigvanres  Horphlnm,  ftonkslhoil  des 
Zimmers,  grösste  Stille.  Die  Intoxikationssjmptome  verschwanden, 
ober  die  Parese  blieb,  und  wollte  auch  anderen  Mitteln  nicht 
weichen«  In  einem  anderen  Valle  von  Paveais  der  Beine  half  aber 
das  fil^choin. 


»6 

Verl^randiinf  der  isssereii  6;eDiUli6B  bei  ileinea 
Midchen.  Alt  bestes  Verbandmitlel  warde  eiiaimi  eine  Salbe 
aua  Balsam,  pera?.  mit  Eigelb;  dabei  UmsdiUge  mit  Gonlard'- 
achem  Waeper  und  Kanpherspiritus»  Innerlich  nach  llnulinden 
Anfgnas  Ten  Aroica,  Serpentarla  mit  etwas  Pbospbersinre  ^). 

Arthrogryposis  spaatica  (Küttner).  Uriier  diese  aal* 
tene  Kfankheit  findet  aich  eine  nibera  Angabe  im  Ji^arnnl  für 
Underkr.  Bd.  11,  1844.  Ein  tonischer  und  bleibender  Krampf 
der  Binde  nnd  Füsse  teigte  sich  bei  einem  11  J.  alten  Koaban, 
via  es  schien,  in  Folge  von  Erkaltung.  Hr.  Weisse  nannte  das 
Debet  früher  (a.  a.  0.)  Dactylotonus.  Abffihrmittel,  Einreibnagcn 
mit  wafmem  Oele  und  Dampfbäder  brachten  Heilung^ 

Aurum  murlaticum  gegen  Lepra  seigie  aich  baaondara 
wirkaatt  bei  einem  13  J.  alten  Midchen,  welchea  achpn  Tiele 
andere  Mittel  vergeblich  gebraucht  hatte.  Ein  Gran  diaaea  Goltr 
pr&parataa  mit  2  Drachmen  WallnuaabUlterextrakt  in  60  Pillen 
Torthallt  nnd  Morgens  und  Abends  eine  Pills,  —  alle  5 — 6  Tage 
eine  Pille  mehr,  bis  Patientin  8  Pillen  Morgens  und  Abende  nahm« 

Gegen  Psoriasis  gyrata  Willen  aeigte  sieh  das  An* 
IhrakokaK  a  sulpbure  sehr  nfitilieh. 

Ueber  K^^nrulsionen  im  Scharlach  bemerkt  Hair 
Weiaae,  dasa  er  sie  für  kritische  Natjurbestrebungan  hält,  die 
die  Wirkung  haben,  den  Hydr^  nicht  aufkommen  au  laaaeo.  Er 
beliebt  sich  auf  eine  Mittbeilung  aus  England  im  Journal  för 
Kinderkrankheiten  XIII,  Heft  3--4,  Sept.  —  Okt.  1849  und  be- 
richtet dann  einige  recht  interessante  Falle.  Die  Krämpfe  sind 
eklamptischer  oder  epileptischer  Art. 

Fetteinreibungen  nach  Schneemann  gegen  Schar- 
lach. „Wir  haben  dieselbe  in  den  Jahren  1850—51  bei  T7 
Kranken  mit  aller  Sorgfeit  rorgenemmen  und  allerdinga  gefundaUi 
daaa  aie  den  Kranken  angenehm  sind,  veil  aie  die  brennend  haiaaa 
Baut  ahkihbn  und  deren  Spannung  mindern*  Einen  bodondara 
nhgeinderten  Verlauf  der  Krankheit  haben  vir  aber  nicht  bemer- 
ken kftnnen;  auch  eahen  vir  in  25  Fällen  eine  Abachnpi^niKg  in 
gromenLappan  nachfo^en.  Aiii^h.den  Tod  koontan  aie  in  einigen 
^arivetfelten  Fällen  sieht  abwenden. 


*)  Ich  fand  in  solchen  FftHen  am  besten:  innerlich  Ungarwein, 
Pteischbrflhe  und  dabei  aromatische  Bsder.  Aeusserlivh  Kanle- 
risatfon  mit  Argent.  nitric.  oder  verdllnnter  Salpetersaare. 

Behrend. 
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Ab«rtlTb4hin<llttfiig  d«f  Brysipelai  durcE  Be- 
«trelchen  «Ift  Kollodium.  Diotes  von  Spengler  ongege- 
boM  Veriibreii  iet  beoobdire  xu  loben  bei  der  ekn^pbnlöeea  Ge- 
sicUiroM,  welche  bei  den  Kindern  so  hinfg  vorkomoit.  Schon 
in  Verltnfe  ron  iwei  mal  24  Ständen  erblaset  dieeelbe«  unter  der 
InftdichUn  Decke.    Retidi?e  Terhütet  dae  Mittel  jedoch  nicht. 


Jahresbericht  des  allgemeiireii  St.  Annen -Kinder- 
spitales  in  Wien  fflr  1854. 

Die  Zahl  der  In  dieeerny  ron  Fror.  Hauthner  begründeten 
und  noch  heute  dirigirten  Kinderkrankenhause ,  welches  das  erste 
i«  Wien  ist,  verFflegten  Kinder  war  im  J.  1854  grosser  als  je 
▼orhw;  ihre  Zahl  betrug  1060,  wibrsnd  gewdbiUeh  kaum  900 
ia  einem  Jahre  Terpüegt  worden  sind.  Der  Grund  davon  war, 
dass  1851  wbH  mehr  Kinder  mit  schnell  Tcrlaufenden  oder  akuten 
KraiAheitoa  eiakamen,  was  stets  sehr  au  wAnschen  ist,  da  es  dem 
Zwecke  der  Heilanstalt  ganz  besonders  entspricht.  Nur  wachsen- 
dos Vertrauen  yeraniasst  die  Angehörigeni  ihre  Kinder»  wenn  die- 
oolbon  aa  akuten  oder  fieberhaften  Krankheiten  leiden,  ron  sich 
M  laasen  und  sie  einer  Anstalt  anheimsugebenj;  bei  chronischen, 
Issgwierigen,  faat  unheilbar  erscheinenden  Krankheiten  der  Kinder 
Ttrstehen  sich  die  Familien  schon  eher  dazu.  Es  ict  das  also, 
wie  gesagt»  ein  erfreuliches  Zeichen»  macht  dem  Inatitute  alle 
Ehre  und  stsigert  dusen  Nutzen  für  dae  Gemeinwohl.  — 
fan  Hospitale  selber  Tom  J.  1853  BesUnd  76 
Dasu  im  J.  1854  .       .        .    4887 

in  Summa    4763. 

DuTon  aind  geheilt  3724,  geetorben  397.  Von  den  Ambu- 
lanten (aus  der  Poliklinik)  wurden  in's  Hospital  aufgenommen 
370;  ausgobliobon  sind  176.  Ende  1854  blieben  im  Hospitale 
^Is  Bestand  96.  Das  OrdinationainstitHt,  welches  eine  beeondero 
Abiheifang  bildet,  ist  hier  mitgerechnet.  —  Die  stehende  Klinik 
hatte»  wie  gesagt»  1060  Kranke»  dae  Ambulatorium  (Poliklinik) 
3663.  Das  SterbUchkeitsYerhiltniss  im  Hospitale  betrug  23  pCt.» 
was  bei  eo  vielen  kleinen  Kindeni  ein  günstiges  ist,  denn  es 
waiM  222  unler  einem  Jahre  (30  Ammenkinder) ,  304  ein  bia 
drei  Jahre  utd  554  drei  bis  iwdlf  Jahre  ah.  Auf  jedea  kranke 
XXV.  las».  7 
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Kini   iMiMi  dwdMdHiitHiA  im  Hai^lilt  17  Vi  TerpAtgsAgt- 

ttge. 

Der  Uinlidie  Uaterrlcht,  der  mH  dea  HoipHtle  rerlusden 
iel,  wird  AheraU  hdchel  rühmead  encrkaiiiil.  Pb« 


IF.     Verhandlungen  gelehrter  Geseil- 
Schäften  und  Vereine. 

HitTveiaa"  Society  in  Londom 

Vel^er  die  UebertragHOf    der  konetitationellei  Sj- 
pbilie  auf  den  Fotae  im  Uterae. 

Hr.  Tyler  Smilb,  Geburtahelffr  am  Sl.  Marj'e  Hoapitak  In 
London,  bielt  tber  den  vorenrahnten  Gegenafand  einen  Vortrag. 
Er  entwickelte  darin  die  jetaigen  Streitpunkte  fn  Betreff  der  An- 
eteeknngtflhigkeit  der  konalttnttonellen  Sjpbilif.  Während  Ri- 
cord,  Cttlierter  nnd  Tiele  Andere  der  angefcorene^n  oder  ererbfea 
Sjrphillt  jede  Anatecknngsfibigkeit  abatreiten,  balten  Andere  ele 
für  sebr  infektl6i  nndManebe  geben  lo  weit,  111  behaupten,  data 
nicht  nur  ein  mit  solcher  STphflia  biehaftetea  Kind  aeine  Aaaae 
und  diese  wieder  andere  Kinder  anstecken  k5nne,  sondern  data 
von  einer  an  angeiiieiner  Sjphilia  leidenden  Mutter  aelbat  die 
Milch  fnSsiren  kdnne.  Zu  dieser  fetxteren  Ansicht  bekennen  tldi 
in  England  Whitehead  (On  hereditary  Diseaaes,  London  tSSl. 
8.)  und  E.  Wilson  (in  seinem  1852  erschienenen  Werke  — 
über  Syphilis).  Der  ktzgenannte  Autor  unterscheidet  sich  über- 
haupt in  riefen  Punkten  von  der  jttit  aligemein  üblichen  Ricord'- 
sehen  Lehre.  So  erkllrt  er  den  Tripper  und  Schanker  für  iden- 
tisch und  meint,  dass  atie  Folgen  eines  Sebanken  auch  nach 
einem  Tripper  Torkommen,  ohne  dass  bei  letzterem  ein  Urethral- 
Schanker  vorhanden  gewesen.  Dieses  jedoch  nur  belliulg,  dt 
Br.  Wilson  über  die  Ansteekungsfihigkeft  der  angeerbten  Syphilis 
eich  eben  so  entschieden  auespricht.  IMe  Fllle,  wekbe  Heir 
Smith  enihlte,  sind  küriüch  folgende: 

Erster  Fall.  Eine  gesunde,  junge  Frau»  die  sdion  irai 
gesunde  Kinder  gehabt  hat,  wurde  im  Deaember  18S0  wieder 
schwanger.  I>a9  Kind,  daa  aie  gebar,  halle  kwrs  naah  der  Geburt 
rothe  Fledka  auf  Hab  und  Angeftkhl  und  eine  EiwpÜon  auf  des 


HflitMteekni;  f«tttr  eteta  attskeilai  AnBÜsfa  tiu  dar  Natf^..  Ala 
es  7  Wachtki  dl-var,  attrb  aa,  wie  ea  hitaa,  an  BroaehiHa.  Im 
Jibia  1898  kam  dia  Fra«  mil  ihfem  ftafiaa  Kinda  nieder;  duaea 
war  anachaineiid  bei  dar  Galtvrl  guu  gvnind,  aber  ala  ea  3^2 
ÜMiaU  all  war,  baham  ea  KeschkvateA  uad  4  Wochan  darauf 
w«ib  $t  tD  eiaem  bdakat  aleaieii  Zaataada  In  St.  Mary'a  Heapilai 
gabraebt  'Sakr  badeatenda  SagiMaMeaeB  betten  sich  am  Aagea 
«ad  Mond  f  ebUdat ;  die  Naae  and  die  Ofaraa  waren  mit  (praa- 
naaeai  Huta  tkgHMi  and  aaeh  aaa  dem  After  hatle  daa  Kind 
Blal  aadeerl.  Sa  aft  daa  Bind  eiaea  Haateiianfail  bakam,  blatele 
—  aaa  aUen  aeiae»  Oeffaaagen  und  aa  war  ao  eraobö|»rt,  ala  aa 
ia  daa  Haaptlal  kam,  daaa  man  jadaa  Aageablick  dea  Tad  be* 
aargta.  Dia  aügaweadeten  Mtttal  nAlaten  nidila;  iaa  Kiad  ataib 
iia4  warda,  ala  aa  Animia  in  Folge  toa  Keutbhaatea  geatarbaa^ 
aallrt.  Ba  Veniacbt  anl  S^rpUfta  war  i«  dteaar  Zeit  aocb  aicki 
aaiimndea,  da  maa  die  Geaclnchle  der  Matter  aa  der  Zeit  aorfc 
nkkt  kanate.  Im  Jabra  i8i3  kam  dieaelba  Fraa  wieder  mit  eiaam 
aaagabareaea  Kinde  an  Hra,  Smitb;  diaaea  Kind  war  eialga 
Waabea  ad.  Saiae  Hiaterbacken  warea  mit  groaaen,  eikartirtea 
Statten  beaetzt^  der  Hadaaaack  aab  aua,  wi«  mit  einem  gelben 
FIraiaaa  ibenagea;  Mandwinkel  andNaaenilfigel  aeigten  geachaü* 
riga  Riaae;  die  NaaaaacUeiariiaQt  eiaea  Uebrigen  Slal  abaondeaad, 
abanaa  die  Bindabaat  beider  Augen;  auf  der  Haadacbletmkanl 
«ad  auf  der  Zaage  geacbwfirige  Apbthen.  Ble  rar  6*'  Waeha 
aaab  dar  Gabart  war  daa  i^iad  geaand  geweaen;  dana  betten 
aiah  ile  Symptame  aUmibttg  eingefunden.  Die  Mutler  dee  Kindea 
batta  aia  eiaea  Aaaacblag,  Angiaa,  welaaen  Fluaa -ader  irgend 
eiaen  ZaMI  gehabt,  der  nur  im  Geringaten  auf  Sjfhitta  deaUn 
kaaata;  aia  war  wikrand  dar  ganzen  Daaer  ibrer  Ehe  ate  kiaafc 
gawaaaa.  Ihr  Shamann  aber  kaMe  5  Jahre  Tocher  an  kanaütn- 
tiaaallar  SyphÜia  gaUttea  «ud  wurde  im  Laek-Hoepitale  einer  Mer* 
katiaikar  aaterwarfea.  Darauf  wurde  er  ttt  geheilt  erklärt  aad 
ala  Hr.  Snith  ihn  anleraadite,  fand  er  nur  etwaa  Akne  aa 
aaiaer  Slirn,  aonat  aber  nichta;  die  Frau  bekam  aiaea  Mileh- 
abeaaaa,  der  jadadi  aichta  SpeaUiaebaa  an  aiah  hatU.  Dieaer  Fall 
arachaint  beaaadara  dadurch  iaiereaaajit,  daaa  die  eypbiUtiache  I>y^ 
kraeia  bai'm  Maaae  eine  iaaga  Zeit  getilgt  lu  aeia  ackien,  indem 
er  mehrare  Kinder  aaagte,  die  geauad  warea,  daaa  aber  wiedar 
aa  ^vagalhraa  begann,  wofan  daa  leiatgeberaaa  Kiad  daa  Zaugaiaa 
ablegte.    Die  F^age  bleibt  freBWi  noak,  ob  di»  Frau  nicht  ge^' 
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ttaidii  hakt,  d.  h.  ob  lit  lidil  tob  oteeoi  mfam,  an  UMH«^ 
titnelltr  SjpUiio  leMendcn  Manne  f eachwingort  vordaa.  St  tM 
titkl  abtr  ftat,  dMt  alt  atlbtr  ftfuid  gr«Wtbt&  iat,  obgltidi  ait 
ein  sekr  typhUilkchea  Kind  frtl»oren  kallt* 

Zweiter  Fall^  Bint  Ffan  vendett  afth  an  daa  HtapiUl 
mll  eineni  frtadtn  SinfUagt,  dtn  aie  an  dia  Brnel  gtntauntn 
hatte.  Dieaea  Kind  war  4  Jbnalt  alt;  ta  hatte  ein  gMlUk- 
achmntaigea  Anaehen;  ana  Naaa  und  Aitgen  kam  tin  rtitrifca 
Sekret $. die  Hinterbacken  nnd  derHtdtnatck  w^ren  mit  feaalnai-* 
rigen  Exkariationen  beattit;  ifialt  Bkthjmpnattfai  mn  &nmplt; 
Mundwinkel  nnd  ACter  mit  Uefea  Rkagadtlk;  der  Ifamd  dea  Kindta 
blntttt,  at  oft  ea  die  Braat  nahm.  Die  Fran  gai  nahen  dem 
Sftnglingo  anch  ihrem  eigenen  Kinde  bald  dit  eint  bald  die  ändert 
Bmat«  Daa  fremde  Kind  hatte  aie  achon  aineii  Monat  gtaingt, 
ohne  deaa  aie  im  Gtringaton  affiiirt  wttrda;  ihre  Bmatwantn 
woran  ▼ollkommen  geannd,  ebenao  ihr  etgenoa  Kind«  Der  Ans 
wnrde  gerathen,  eine  Bruat  dem  kranken  Kinde  nnd  die  ändert 
dem  geannden  »  bewahren,  nnd  ao  wnrde  aie  3  Monate  genas 
fiberwacht«  wihrend  weicher  Zeit  du  kranke  Kind  einer  apeiiiacben 
Kar  unterworfen  wurde.  Der  Vater  dieaea  kranken  Kiadca  hatte 
1849  eich  Sjpkilis  augeaogen;  eine  Merinrialkar  bia  ssr  SaUTa-* 
tion  achien  ihn  geheilt  an  haben.  Daa  in  Rede  atohendo  kranke 
Kind  war  lange  nachher,  nimlich  im  Jannar  1853,  Ton  einer  ge- 
annden Matter  geboren.  Zur  Zeit  dioeer  Schwingemng  achien 
der  Mann  geaund  au  aein,  aber  bald  darauf  iolen  ihm  die  Haart 
ana  und  er  bekam  einen  achuppigen  Auaaah^ag  auf  den  Beinoft 
nnd  auf  der  Stime ,  mit  heftigen  Tagirendon  Schmenen  nnd  ea 
wurde  Ton  Neuem  in  emata  Kur  genommen.  Die  erwfihnte  Sing^ 
amme  aber  blieb  ToUatindlg  geaund  und  ebenao  ihr  eigenea  Kind« 
DIeaer  Fall  tat  intereaaant  dadurch,  dam  die  angeborene  Sjphtlb 
eich  ala  nicht  anateckend  erwiea.  So  wenigatena  achien  te  eine 
Zeit  lang.  Zwar  bekam  aie  nachher,  ala  aie  daa  kranke  Kind, 
unaerem  Käthe  anfolge,  auf  eine  elnaigo  Bruat  beachrinkle,  tha 
^[roaaea  fiachea  Geachwfir  an  dieaer  Bruatwana;  aber  dieaea  6t- 
achwftr  heilte  durch  örUiche  Behandlsng  und  allgemeine  SypUUa 
folgte  nicht  darauf.  Dia  eigene  MuUer  daa  kranken  Kindea  litt 
Titl  an  Menorrkagie,  die  bei  konatituUoneller  Syphlllo  dea  Wolhta 
hftuig  iat,  aber,  wenn  andere  Symptome  fehlen,  eo  lat  ditto  Me^ 
norrhagie  kein  beatimmUr  Baweia.  —  Hr«  Smith  achlieaü  aetami 
Vortrag  mit  folgenden  Bemerkungen; 
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^lik  bift  teeb*  rWInbe  Irfahningbif  xu  dem  Eadfdilasse 
gtkeMH^n  1-  dasf  in*  dtn  Fillen ,  ia  denen  die  PlaieftU  «ad  die 
BihlBte  10  erkrankt  tnid,  dase  dadarch  Aborlat  bewirkt  wird,  das 
▼«n  eioem  eypUlitiachen  Vater  gesengte  Kind  selber  kein  Sjaiiptom 
mn  Sjrphüla  darbietel,  nnd  dase  den»  die  Mntler  gewMinlicb  Ten 
4er  Ktankheil  efidtt  wird.  Wird  aber  das  Kind  lebend  geboren 
■nd  aeigi  ea  einige  K^t  neck  der  Gebnrt  die  SypKiHs,  so  eat- 
Ifehi  die  Mniter  oft  der  Ansteeknng  rolbtindig.  Wird  das  Kind 
nwckeinend  gesund  geboren,  so  ersebeint  die  syphilitische  Ernption 
gtwiknlieh  erst  einige  Wecken  neck  der  Gebart  und  Tennnthlich 
es^rd  sie  dnrck  den  Reit  der  Lnft  nnd  der  neuen  Nahnmg  In 
ikm  inr  MantfeaUtien  gebiraekt.  Wird  das  Bi  bei  der  Befrachtung 
mil  Sjrpkllia  kekeflet,  so  lisst  sick  denken,  daes  das  Gift  toA 
dena  Bio  raf  dnft  Blut  der  Mutter  «beringen  werde;  w^nlgaleni 
ist  so  dio  Ansteckung  der  letsleren  au  deuten.^* 


S&eiSie  mMUomU  dTm  MApiiauof  de  ParU. 

lieber  die  progressiTC  Algiditit  der  Neugeborenen 

Meli  Hr.  HorTieux  einen  Vortrag.  Wir  theHen  nur  dfeSehlfiese 
mit:  1)  es  kommt  bei  den  Neugeborenen  unter  gewissen  VerhM- 
niesen  ein  Zustand  rer,  der  eine  entfernte  Verwtndtschsfl  mit 
dem  Skloreme  hat, ,  aber  doch  gani  etwas  Anderes  ist  und  am  he- 
ilem mit  dem  Ausdmeke:    „tanehmendes  Kaltirerden  oder 

progressire  Atgidltit^*  beseiehnet  werden  kann 2)  Die- 

ior  Zusisnd  eharakterfsirt  sich  nicht  nnr  durch  die  progressire 
Abnehme  der  Temperatur  des  Kdrpers,  sondern  such  durch  die 
gleichxettig  progressire  Depression  des  Blutumlaufes  und  der 
Athmung.  3)  Bio  meisten  Neugeborenen,  die  In  diesen  Zustand 
gerathen,  eind  blekh,  farblos,  oft  bis  xum  Marasmus  hinabgebracht 
und*  kleinen  Grelaen  ihnlich;  ihre  Bewegungen  sind  nicht  kriflig, 
ihr  Sehrelen  let  gedimpft  und  ihre  Bmpflndlichkeit  fast  gans  ab- 
gestnmpft.  4)  Bfe  drei  Hsvptursachen,  welthe  die  progressiTe' 
Algiditit  herbeiführen,  sind  einerseits  angeborene  Schwiche,  an- 
dererseits unaureichende  Emihrung  und  lu  lange  fortgesetite  hori- 
fonlale  Lage  des  Kindes.  5)  Bio  Mutterbrust  und  die  sorgsame 
Mutterptege  iat  im  gewöhnlichen  Leben  das  HauptmHtel  gegen 
dieeon  Zustand.    In  den  Vfndelhiusem »   flo^itllem  u.  s.  w.  ist 


0s  Mlbw«iidif ,  4k  Zdd  M  nbgtriaaeii  ffir  «•  Udieii  nevgt- 
boreti«a  KIftdter  ftu  tremahi^iH  nm  4m  Bitfirettn  dkr  pvtgnMfta 
A]^idilit  au  T«rk1ii4efD. 

Spiter  worin  nbvr  dit  envibiit«  Abhmdlttttf  dei  Sr.  H«r* 
▼  ieux  TOA  eiser  daitt  emaaitUa  KemmMoB  BtrMit  «bgeflülM^ 
der  Tiel  Ivtomsantes  darbkleU  „Die  Ursiche  der  thiMüclM» 
Wärme,  sagt  der  BericbteeitaUef ,  Hr.  M.  Goiirot,  die  fiaaalM» 
daaan  sie  folgt,  unter  deiie«  sie  sieh  efsen^,  »i<»  oder  abftiMii^ 
dk  Einlflaae,  durch  welche  aie  Tanirt  wkd,  aihd  Pttakla  vas  aal- 
diar  Eedaatuaf  in  Beaof  auf  die  Aagaben  daa  Hia.  HervlaaX| 
dasa  9§  nicht  awgUch  ist,  die  litxterea  aa  baleachtan,  ohae  aaf 
Jana  eich  varüekiaareDdea«  ErschSffaad  kaan  jadtch  in  diaaaai 
RfickMicke  auf  die  Enalqptngr  und  auf  die  Bckaltang  dar  thiaii* 
achan  Winaa  aiaht  rerfahraa  werden  i  ea  wire^  dieaaa  eiaa  waH  ihav 
die  Grenzen  einea  Baiiahlea  hiaaa«gehaiida  Arbalt*  lideaaan  nmi 
doch  gewisse  Hinweieungca  durchaus  nöthig,  wenn  man  aber  die 
Angaben  des  Hrn.  HerTieux  sich  ein  Urtheil  bilden  will.  Seit 
den  Arbeilen  Ton  L  a  r  o  i  s  i  e  r  bis  in  den  naneeten  Untarauchangea 
Ton  aaiael  ttadRegatald  lezaagt  ABia,  daiasdif$4aigaii leben- 
den Weaen ,  deren  Leben  Toriugsweise  die  Aufnahme  ran  Sauer- 
stoff bedingt ,  eine  eigen»  Quelle  der  HVärmeerseugung  beallxen, 
die  ?aa  dem  Medium,  in  welchen  aie  aiah  baSadani  «HaUläBgig 
iat«  Der  Menach,  beaoaders  in  der  ersten  Kittdhmf,  hat  in  aich 
diaae  Qaell«  der  Wirmaersaagung,  in  ao  bedeule«dua  Grade,  daaa 
aaine  Temperatur  swiaahen  37''  bia  39''  C.  gewdhalidi  sich  iMttU 
Dia  Nahruagaatolfei  die  aufgenommen  werden  and  die  orgaaiaehaa 
Haterien  des  ESrpera  einerseits  und  die.  Sinwirkang  daa  in  daa 
ariarialle  Blut  gelaagUn  Saueratoffea  andareraeits»  alad,  weaa  man 
sich  §^  ausdröckea  darf,  die  Qaallyunkte  der  BigeuwimOk^ 

Diaae  entsteht  mitteUt  der  Biidaag  daa  arteriellea  Bhitea 
durch  fortwährende  Erneuerang  der  Luft  ia  dem  LunganxaUaa* 
Sawia  der  Saueratoff  des  arteriellen  Blatea  mit  den  argaaiachaa 
Materien  dea  Korpora  in  Kontakt  kommt,  erxaagt  aich  glaichaam 
als  eratea  Produkt  die  Wfirme,  iadem  anglaieh  die  Materie  ia  daa 
▼acachiedenen  TheHen  des  Organiamus  die  diaaam  noihwaadiga 
Umwandlung  erfährt  Diese  Phiaaiiiena  hat  auui  bakaantlich  mit 
denen  der  Verbrennung  targlichen,  eine  VerglaldHiag»  dia  viel 
ttr  sich,  hat  und  in  der  Thal  aa«h  wissenachaftUch  aaganaauiaa 
werden  kann.  Dann  laagaam  oder  acfciiall  ror  sich  gehaad»  iaa^ 
aerlich  Tor  unseren  Aupn  oder  im  innaian  der  Organa  atatlftudmid. 
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KMdUleA  fiinfcfttts  UeiUtck«  Def  K«MeiiBi«ff  in  Nakrung«- 
Hitlel  tnd  4«ff  Mtlemu  4#s  Körpers  itmk  Kontekt  Mit  dem 
SMentoffe  In  iMMre»  imeerer  OrfMie  verkrtaneBd,  eiiUeeielt, 
Mem  er  skk  ia  Kobl«Niiire  luliwaadeJiv  eben  eo  fiel  Wärme, 
sie  irtmk  er  in  einem  phyeikeiiielien  AffntaJLt  in  Seneretoff  rer- 
bfmal  ote  yeaa  er  In  freier  Luft  der  EiftWirkonf  der  Saaer- 
•tofei  «asfeMliI  würit,-  Die  .S«mme  der  im  ^rganiemve  frei 
gwmvBivmiu  Warme  ^  wie  aekhe  dorth  Uiermometriacke  Meianng 
dargethaa  wird,  rermekrl  «der  ?ermiftdert  eitli»  je  nefcb  der  Menge 
d«e  Süiiemtefre,  der  in  eintr  gegebenen  Zeit  miltebt  der 
Aihmmig  in  «an  Blnt  hteeingefibrt  wird.  Die  Ergebnime 
der  Pbjtiologiey  Ababmie  «nd  Patbelogie  «eigen  dieaee  denilicb» 
GeMhithl  die  fteapiraUen  andancrnd  und  mil  gekdiig«r  Energie» 
nn  wird  Swmmteff  reidriieb  TemebrI  und  die  Temperatnr  dee 
Körpern  bleibt  in  ibrer.  noAnidin  Höbe,  Bei  gleichem  Volamen 
nni^M  .iwei  TUMt  gimebeT  eder  Tersehiedener  Gattung  dietelbe 
Wioneentwiekebmg,  wenn  nie  gleiche  Mengen  SHueratoff  kon* 
nnmirto  nnd  neigte  mehr  eder  weniger  Wirme,  je  nachdem  die- 
•er  Kettienm  mäkt  eder  weniger  abnimmt.  Der  Kenemn  des  Ssaer- 
•leffea  aiabi  aber  in  gewiaeem  Verhiltniaae  tw  Energie  odet  Tiel« 
mehr  vwt  Raaebheit  oder  Langaamknt  der  Reapiratien^  nnd  in 
Feige  der  phyaaeiegiachen  Verbindung  dea  Blulnmlanfim  und  der 
Athmnng  wiid  die  Blulbewegunjg  deato  hngaamer,  je  mehr  die 
Aihmnng  abnimmt  «der  eich  Terlengaamt*  Bei  den  WinteracblaC^ 
Ihleren  erUacbt  naiah  den  Beebachtttngen  Ton  Spallaniani^ 
Saiaeet^  Reiset  und  Regnauld  die  Respfeaftion  in  dem 
Mnneee,  wie  der  Winterschlaf  immer  tiefer  wird$  gleichleHig  mit 
dir  Abnshme  der  Reapiratioa  nimmt  UA  die  Kdrperwbrme  ab» 
wai  wenn  aUer  Saneretoif  bia  sum  iettten  Atome  konsnmirt  ist, 
m  ainkt  die  Kigeawirme  dea  Thierea  bis  an  der  des  umgebenden 
Mediums  hinab.  Bei  seitber  Geennhenheil  des  Lebens  widersteht 
das  Tbier,  wie  gefunden  worden  iet»  der  Einwirkung  schidUchsf 
Oaae  eder  giftiger  Agentien,  und  gana  daimlbe  leigi  aich  auch 
beim  Menacben»  der  durch  i^nkheit  oder  andere  EinAlMse  ih 
siMtt  ZnsUnd  recaetat  iat,  in  dem  der  Kotiaum  des  Baaerstpffm 
sehr  binnbgebraebt  lat*.  In  dem  Muaeee,  wie  die  Binwifbung  dea 
finnofstoffes  geifnger  wird»  wird  eeinefabigbeit»  schftdUebe  Gsss 
•dsr  giftige  Agenlieii  su  srlragen»  ohne  davon  aflfieirt  xn  werden» 
dnato  grdsaer.    Spnllanauni  bnaehta  MuimeHhiori  tind  Fledir* 
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■iVM,  ditf  sicli  im  INDlKiehhfe  Mnitn^im  Irm^Ht  Gut; 
sie  laftB  4  8IiiiiImi  darlii,  «kn«  dait  ai«  im  CMufttMi  daiwdi 
litUn.  Da  di«  Alhnnng  vnd  mit  ihr  dar  Btmluriaiif  «nd  die 
Winiieoraeiifniig  ginilich  faanBkai»  irar,  aa  «baarbirteo  aia  nidil, 
eisa  Eraoheinmig,  die  «fia  bei  den  CiialaMknHakaB  ift  ilnr  «Igi- 
den  Periode  Ter  Augea  tittl,  in  weldier  ale  niehta  «irfnefanan 
nnd  nickt  eher  wieder  ran  Hillein,  aelbat  ton  Gaaeis  aMnrt  Ver- 
den ,  bk  die  Jk^nHRig  eich  iHederhergeateUt  het  md  nOi  ikr  die 
Oijrdation  dea  Bi«tea  und  die  WinneenUrkkeluf  wieder  alBpr 
treten  iet.  In  aUen  Klimeten  renekre«  die  Viadie  «nd  Hepülicn, 
deren  fifgenwirme  kann  einige  Gmde  kdher  ist,  ela  die  Tampe* 
ratnr  it9  vmgebenden  HedhMia,  weniger  SanerateC  ab  die  Mnge- 
Ihiere  nnd  der  llenack,  deaaen  normale  Hgenwime  37''  bia  30^  C« 
betrigl.  Die  Sftngf^lkiere  und  der  Menech  Tertekran  .weniger 
Saneretoff  ala  der  Vogel,  deaeen  ganier  K^^rper  eine  Lwage  iai 
nnd  der  eine  Eigenwfirme  Ton  40°  bia  41"*  €•  kat,  eine  Temfe» 
ratnr,  die  behn  Menacken  nur  im  kmnken  Kmtatiie  Terkemmt, 
in  wekkem  der  Verbreimuttgaproseaa  mit  abnormer  Lekkeftigkeii 
geachiebt.  Bei  der  gewGfairiichen  WirmeentwickelnBg  dnrdi  den 
im  Inneren  Torgekenden  Verbrennnng^ieaa  gleidil  der  Manaek 
oder  daa  Tkier,  gleiek  jedem  anderen  erwinnlen  Körper,  nil  der 
Temperatur  dea  iueaeren  Medinma  eich  ana,  di  k.  er  nimmt  Ten 
anasen  Wfrme  auf,  wenn  die  inaeere  Temperatur  hiker  iat,  «la 
die  aeinige,  und  gibt  Wärme  ab,  wenn  ak  geringer  iet*  Im 
letateren  Falle  tritt  Abkflkinng  ein  oder  im  kdkeimi  Srade  StkiK 
tnng.  Dieae  Abkiiklung  wird  durck  die  Differena  der  nneaercn 
Temperatur  und  der  inneren  reguUrt;  je  kalter  4ie  Luft  iat,  in 
der  der  Henack  oder  daa  Thier  eich'  befindet,  deate  faadier  md 
beatimmter  tritt  die  Abkühlung  dea  Köipera  eim  Wiri  die 
Menge  dea  abaorbirten  Saueratofffs  durah  den  Terimderten  Akt 
der  Atkmung  geateigert  oder  Tcrmindert,  ee  macht  ajck  irnnrnr 
neck  der  Einfiuaa  der  Temperalnr  dee  Hediuma,  in  welckem  dae 
Thier  lebt,  geltend.  Ea  aind  dieaea  Allee  bekannte  Dinge,  nker 
me  eind  wenig  beacktet  werden  und  Teedienen  dodi  die  grdaele 
Anfmerkaamkeit  bei  Betracktung  Ton  Krankheiten.  —  Nur  eialge 
wenige  Punkte  aollen  hier  herrorgehoben  werden.  Ea  iai  keknnal, 
daaa  daa  Gewidit  jedea  Yolnmena  Luft  je  nack  der  Wirme,  dvek 
welche  aie  auagedehnt,  oder  je  nack  der  Kälte,  durah  welehe  eie 
Terdichtet  uird,  ab-  und  annimmt,  und  ea  folgt  daeaua,  daee  in 
demaelben  Volumen   warmer  oder  kalter  Lufl  daa  Ceirtcht   4ee 


Bapirtlpiw  üa  cBdvreB  ist  9a  bu  ih  KapasÜil  dtr  finiil 
<i€Mlhe.  UaMi  md  folfUch  daeselb«  VoImmh  Lnfl  a«%eBM»Mi 
wM,  M  aim  dia  Srnnme  daa  in  dtft  Kifper  «iBfolftlMrtaii  Saaert 
«taiaa  Dfch  dtn  Terackieiaftaii  iiiaaaran  Variiiltebsaii  in  daiMri-» 
ban  Lairia  aawaU,  ala  In  raMcUadanan  Braitta  aitli  ?ariiidan, 
Wau  abac  dar  Manach  niabl  dnaalba  Cawiabl  Sanaratoff  eln^ 
•iamt,  ao  Tarkram  ar  avail  niahl  diaaalba  Snmnia  KabiaMtoff 
1«  allan  ZaHan.  aaiaea.  Labana.  Dia  Baraabnir  daa  rom  Man* 
achan  bai  Taraabiadanar,  iiaaarar  Tampanatir  in  24  Standen  rar- 
MMan SanaNlaAa  hat  ergaben:  bei  ^  lO""  =  1131€hraMMn; 
M  0^  s  UaOGraoMMB;  bai  +  25"" »  963GfaaNnan;  bei  35^ 
=s  S8&  GffanHttan.  Ja  niadrigar  alio  die  Tampl^aHir,  daato  raidn 
Hai|ar  tat  der  Kanana  reo  Savarstoff,  daato  raiebltahar  abo  dia 
Yerbrannnng  tob  Kabianatoff  md'  daato  grftaaar  dia  innere  Wlnna* 
eatwiaMnag.  la  iat  diaaaa  aber  eine  naüivandiga  Hadfagnng» 
«eil)  je  niedriger  die  inaaare  Temparatnc»  daaCa  mehr  Winne  abge- 
fiken  «ird>,  nnd  abo  daato  n^he  Wirmr  enaaigt  vardeM  mnea, 
«M.  die  abgegefaena  Wirnte  an  eraetMn.  Zn  walahen  anaaer- 
ordeatHehen  Irgebniaaen  würde  aa  niehi  fibren,  wenn  inin  har- 
MMMbaingan  heaftht-iat,  wie  und  wadnrdi  in  Krankheilaanatänh 
4a&  ainaa  Hanachan  oder  einea  Zbierea  ditaer  innere  Konanm  daa 
SMwnJtnffea  gcaUigert  oder  termindert  nnd  folf^iah  die  Wina- 
aasengiDg  aihdht  nnd  harabgeaetst  wird.  Sa  hbban  bereite  tüch- 
tige Fafaciier  aiah  mit  diaaem  Gegenetande  befaeat  nnd  f erdient 
heaondaraH.  Roger  benannt  an  werden,  der -den  Weg  angebahnt 
Jintf  nni  ea.mnaa  demHrn.  Her yienx  Dank  geengt  werden,  dam 
er  anl  diaaem  Wege  weiter  gewandelt  iet  Die  Arbeit  dea  Lata* 
iereA  gfindet  alch  anf  direkte  Unteranchnngan  und  anaht  nnf  die 
4aron  .gewonnenen  Reenltate  eine  Theorie  anütabidien.  Hr;  H. 
hat  11  Kinder  im  Alter  ron  8  bia  39  Tagen  nnterenchf.  Eine 
tahellariache  Ueberaicht  gibt  die  von  dieeen  Eindern,  die  allo 
krank  waren,  dargebotenen  Symptome  nnd  die  in  den  Leiehen 
wahrgenommenen  Yerindemngen.  Von  den  11  Ktedern  beianden 
eich  4  im  Haraamna,  6  litten  an  Seor,  1  war  angleich  ikteriaeh 
«nd  1  atarb  an  DnriAfaU. 

Bei  allan  Kindern  war  rem  ereten  Tage  der  Beobachtnng 
bia  anm  leUUn  die  Bigenwiimo  nntor  die  gewdhnliehe  Norm 
Uftobgoennkan«  Die  lingete  Baobaditnng  wihrto  11  Tage»  die 
Uhraeata  S.Tage  nnd  jedeaaul  geachah  die  Wicaaemeanang^  ein 
Mal  in  24  Standen.    Bei  aUen   dleaen  Ktndem  nahmen  die  Bo- 
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ir«8fl&gtli  im  Tbofst  m»4  der  Pub  BnmSUIg  ab,  kü  m  iMp^ 
ister  dMldipeti  kis  iioi  niedri(^ilen  Gtiie,  oialick  Mt  +  Zi^C. 
g9mmk§n  win  Abo  mch  Mtr  giBgcn  Yerittgiimwig  4er  Et* 
•piraltoii  und  des  Bhltmiairfei  mit  4m  Stektn  der  tli%mwMwm 
dee  Kirpere  parallel,  gerade  vie^ea  Spalianianiy  LaTalaier 
et  Psleng,  üaleel  nad  Ragiianld  bet  ibrea  E^ariamHaB 
gefaaiefe  habe«  and  ecbea  ia  dieaar  Beatelmog  afad  dia  taa 
HerTiaaiL  TergeaaaMtteaaa  Uoteniiihiaigen  ?••  latereeeew 

Wae  den  tkearetieekaB  Theil  ba«fifl,  eo.  kat  leislerer  fflr  dto 
laaelnmida  AbkOblang  der  Kinder  drei  Hanptaraaikan  anganaai- 
men:  1)  aafekarana  Scbviefce;  2)-  nninreMiende  Bmihrang  wd 
3)  lang  andeneanda  HoriioBtolUga.  Han  kann  wohl  hiniollgaa, 
daae  alle  diejenigen  SCdmngen  oder  Yartudeirogan  im  Kitper, 
welche  die  Reepiralion  and  den  Blnlumlawtf  an  Tenigani  «dar  st 
Termindern  im  Stande  sind,  daaaalbe  Reaaltat  haken  waiiefe.  Hr. 
Herrleax  hal  aUardinga  nicMa  Nenea  anfgeeteim  aber  ea  M 
eeln  Verdienet  r  daaa  er  dia  Anaefaaitnng  ganerallairt  hat.  •et 
prektiacha  Sehlaea,  an  dem  er  kemml,  ist  der^  daaa  kei  den  Kln* 
dam,  walcho  an  der  pregreeal?an  Algidital  leiden,  die  aergaameta 
Matlerplege  dsa  alleiafge  Ifittel  iet,  eie  an  lalten,  nnd  daea  hn 
Findalhanee  oder  in  Anetahen,  die  snr  Anfnabma  vaar  Nesg^ara» 
nett  bMtimmt  alnd,  die  fehlende  MvUerplege  dadmrch  ereelit  wer- 
den maae,  deae  die  Zahl  der  Plegednnen  an  retmehren  aaL  In* 
deeaen  ergibt  eiab,  dase  aneh  Kinder  anf  dieaa  Weise  sterben,  die 
?an  der  eigenen  Mntter  gepiegt  werden  md  die  aa  aloar  gnlan 
Haltesbmst  sangen.  Die  gnte  Hatteraillch  nilal  ihnen  nkht, 
weil  sie  sie  In  Folge  innerer  8tdrangen  nitht  rerdanen  kinnen, 
nnd  die  iimsere  Wirme  bringt  Ihnen  keinen  Vertheil,  weil  ismert 
Slönngen  dia  Eigenwinne-Entwlckalnng  ader  Tialmehr  den  In» 
neren  Verbrennangipreiese  reriiindern.  Diese  Umsiinde  aiGasen 
wohl  In  Betracht  gesogen  werden  and  ea  ist  klar,  daaa  dee  fon 
HerTienx  angegebene  Mittel,  so  mtchllg  es  auch  tat,  nlcbl 
anareichen  wird,  falls-  die  noch  sanat  Torhsadenen  krankkafUtt 
Bttdemlase  nicht  keseiligt  sM. 

An  diesen  Bericht  schlieast  sich  eine  Msknsslon  an,  in  der 
alak  snVOrderst  Hr.  Bsc^nerel  gegen  den  Aosdrnck  „progveaslTs 
Alglditl»'«  erhebt.  D§g  mnehmende  Kaltwerden  der  Kndar,  engt 
er,  ist  doch  nur  efai  Symptom;  die  Oreseben,  welche  den  ntllH 
wendigen  Inneren  Verbrennongaproaess  schwAehen,  TersAgem  o4er 
rermlndeni,  Mnnen  sehr  Torachieden  sein  nnd  es  m^ssa  an  Irivn* 
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fM  ftkre»,  WMn  eni  und  dettdb«  Atidmtk  Mir  alle  dieM:ihl* 
MM^i»  fOML  jeik  Dfei  Hrü^Barilieft  fud  Gn^ratd  aniU«» 
FiHt,  wtMw  dk  WirkMUttkalt  dia  rmt  Hra.  lar? ieuz  topg9^ 
MkbgMiaft  MiMab  Tailfcam«an  kaatWgvii.  lue  pI»tiUdi  kaltirardaB.* 
4tn  Uaffliln  Kindar,  valdia  das  Tode  farfaUaB  achieiieA»  wiMlIaa 
«ah  aibMll  dwek  BDwiikaaf.  itaaaiar  Wina«  munaBlIicIi  var^ 
■NT  Bider  mli4  WaUaiMrialDakiiif^,  Ma«iara  aftar  dar  Battwinna 
4ar  Mvllar  wU  dmrak  StntHaBBg  raA  IfattoradMi.  —  Dia  Br- 
aiarkwg  aiite  Hilfilada%  daaa  dar  Im^tmdy  dar  hier  „pra|;taaa^ 
wm  KaHvaada««'  gMaBBt  worden  iol,  dato  SUara«o  dar  Navfa- 
bortaaii  sähe  atahat  gibt  aa  TaraddadaMO  Br5alarMgan  Aalaaa, 
valaka  jadach  kain  baaoadaraa  Intaraaaa  darbitDNi, 

lieber  das  nichtödemaiGie  Sklerem 

a^rack  aiak  Hr.  QiUelte  in  der  »tniig  ▼am  Ja«  1854  aaa.  »«ab 
afcan  foBaiinaa  KraakMl,  aacb  aater.  daü  Naaiaa  ^«ladaraUo  tdaa 
aallaioaae*«,  ZellgoireliarBiUMMf,  bokaanty  deck  aber  aiaa  eigene 
Ali  bildead,  indbm  nah  jUe  Verindecaag  aar  aaf  die  KaHa  aad 
daa  «llemiahato  (Mikbi  4ea  Zaligairebea  baachrttaiU,  Ja  anf  letslaia 
■iihi  eiaauil  eich  aaadakal,  isl  Ter  etwa  10  Jabrea  toa  Thirlal 
beaaiufiebaa  wordaa.  Tbirial  bat  aber  aar  Bnracbaane  ia'a 
Aaga  ge&aat  «id  daher  dieee  eigenibiniliehe  KraaUeitafona 
Sdereflui  adakoraai  gaaaant  B«  aie  iadeaaen  aadi  bei  Kiodeite 
farbMaait,  iai  dar  ktitare  Zaaata  aaa^lhig  aad  der  Aaadiack 
i^SUafeaiobBeBrgiaaaaiig  o^r  Bidit9deMt4aaa  Sklereai«'  iat  fä§- 
oaadar.  Um  damthaa,  data  diaaea  oina  ILraakbail  aigaaer  Art 
lal)  die  freHfek  aar  adtan  roAcnait,  briagt  Hr.  6.  awei  BeobadH' 
tn^n,  dia  et  äit  den  FMen  TargWcht,  die  aa- verichbdaaaa 
2aitan  Toa  aadareli  Aatorea  aaltrt  wenloa-alad.  Dia  ante  Be^ 
•bacbtaag  betrMI  ein  8  Jabre^ltaa  Hidtben^  welches  am  24.  Hin 
18M  in  das  Kindarbosfätal  ia  Paria  gebracht  warde.  Diaaea  Kiad, 
daa  imaief  eine  gate  Geaandhait  geaoooea  hatte,  bekam  obaa  ba* 
alianit  aaiagebeada  llrsadie  eialga  Tage  Tocher  aiaa  SiaMgkoit 
daa  Halaia,  die  aafiagMi  fir  einen  aeganaMiten  Sdiiafhola  ga* 
hbltan  wairie;  bald  aber  fOUle  eich  die  Haat  hart  an  i«id  diaae 
ladaratla«  der  Haat  Taifbiailete  aieh  gaai  gMdrfIrailg  ibtr  Bala« 
AartUla,  Aama^  Braat  «ad  BAekaa.  Sie  aichata  fWgo  war  eiae 
UaftawogUchheH  daa  Aagaalchtaa;  dt«  halbgaeenkacn  AageaHdet 
koaatan  nkht  athoban  wardaa^  die  NaaanMgal  Hieben  etogesogeä 
aad  bairegtaa  aiah  aieht,'  dar  BUa  atatf»   ah  baailade  er  aaa 
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B«]^pi,  die  Vorierirne  kHebm  Mb  gtkMgt  ul  di* 
•Htm  T»ni  Rvnpfe  eotferiit.  Jid«  Btlte  jrh  Hilse,  den  Ackfdgnibc», 
den  Araifii^  den  Illeiibegwi  und  atf  der  Eniet  waren  Tereehwin-- 
den  mid  nirgende  komte  man  m  den  fenennten  Körperthrikn 
die  Html  in  eine  kleine  FaiU  inffeeiin.  Im  AngeelcUe  ketten  die 
L^^n  ifcre>  Bewegnngen  bevebrt  nnd  an  den  Arann  die  finge*. 
In  der  Körperliilfte  nnteriirib  dee  SverckfeHee  fanden  aick  nv 
Sparen  dleeer  ogeothtelicken ,  in  der  obenm  Eiipeibilfle  ee 
demlHch  kerrergetretenen  Indntation.;  anf  dem  Banfeke,  an  den 
Ober-  nnd  Untereekenkrin  fanden  eiek  nnr  einige  fndnriita  Inaetn^ 
kl  den  indtorieten  Tbellen  gikl  die  nnbewegliche  nnd  feete  Hant 
den  tastenden  Fingern  das  GeMM  wie  efnaSnbetam,  die  iwieckan 
Hell  und  Leder  die  Mitte  kilt.  Anf  den  Wangen  eckinunert  eie 
ein  wenig  rötblick ,  an  allen  itbrigen  Stellen  itt  sie  blaea.  Nir- 
genda  kann  der  Finger  ^nen  Bindmek  bewirken,  wenigstene  Ueibt 
nigende  der  Bindrack  etekan.  Uebenll  bewakrt  die  Hnni  ikre 
EmpindUckkeit,  ikre  Peupiratiesflittfgkett  nnd  ikre  aMude 
Tranapareni.  An  einigen  SteUen  siekt  man  am  Habe  nnd  anf 
den  Amen,  kkine  eiytkematitoe  Inaehi.  Die  fieanndkeit  dea  Kin* 
dee  bl  wikrend  der  Daner  diner  KrankkeH  gnt  geUlekan.  Kanm 
kai  ea  wikrend  mekrerer  Meaate  in  Felge  einer  dfter  eingtlrr» 
ienmi,  leieklen  BroncUtie  einige  wenige  Tage  im  Bette  gelegen* 
Tb.^G.  rersnckte  mekren  Mittel  gegen  dieee  eignntkimlidM 
Krankkeit,  besondere  aber  Dampfbäder,  welcfce  ^ock  eine  m 
groeee  Reimng  in  der  Hant,  bewirkten  nnd  nnterlaeaen  weidna 
mnssten.  Dann  bediente  aidi  Hr.  0«  lange  Zelt  der  alkaliicknn 
BIder,  der  Oeleinreibnngen  nnd  einer  kfifUgea  Ifoat.  Letetem 
kalte  die  Wirkung,  die  Geenndkeit  dea  Kindes  m  kriMgen,  «Uefai 
natk  VMlanf  Ton  mebreren  Monaten  lelgte  aidi  «nck  dteees  Heil- 
TMfebrm  nataloe;  die  Beseemng  war- mir  Torfibergekend  nnd  ee 
trat  wieder  VerecUimmemng  ein.  Im  Monat  Juni  war  dIeee  Bea* 
serung  ron  lingerer  Daner.  Von  gnter  Wirknng  seigtui  eidi 
die  mit  sckwefeleanrem  Eisen .  yereetiten  Bider  (126  Grannnen 
anf  daa  Bad).  Nack  nnd  nack  trat  Heiinng  ein  nnd  ala  Hr.  Q. 
den  Yorlreg  kielt,  katte  die  Hant  dee  Kindin  nnr  kle  nn4  da 
neck  etiras  Spannung,  war  aber  im  Cebrtgen  gans  gesmid. 

Der  aw#ite  Felle  betraf  eine  etvaehseite  Rnn,  weleko  42Xekre 
eU  war  nnd  1853  das  tfecker-Hospttal  in  Paiia  betri^  M»F^n 
katte  aick  jedem  Wittetnngeweeksel  anegeeetat  Der  Znetand  war 
gnns  wie  kei  dem  kbinea  Midckenr  intereasast  wnr,  dM   die 
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i«t  Wmu  tiM  fMt  MMMtaitig«  Hirte  kaltos  nnd  hohl 
kkBffft ,  wcM  mn  ««f  ti«  kkphe.  Nach  eiiieM  Miiialo  ward« 
im  Fran  aat  i«m  Heipitala  eatbasaB;  4ie  daielbai  ▼org^aamiiieDe 
BahMdkrog  hatla  iitchu  gMintat*.  *-  Diese  beiden  Fille  gehett 
Mit  denea  der  HBo.  Thirial,  Farget^  Grisolle,  GinlraOi 
BoQchatt  Pnte^^nad,  Hilliel  n.  A.  eine  fihMume  tob  BiBobaeh- 
iBBgen»  dk  ib  folgenden  SehlfleeeB  bareehti(fen : 

1)  Diaaa  elranihlflriiehe  Kranhheft  kommt  kiniiger  beim 
wattJkhaB,  ab  beim  mlBnliahen  «eschlechte  ror  (in  14  Ftilen 
121hl); 

2)  daa  Aller  eckeini  keinen  Einlnaa  anf  die  KraBkkeik  ü 
kBbaB; 

3)  die  Hanplniaacke  ackeiBt  Millnng  in  aein^  obwaU  dies« 
Uranche  BMkr  ▼ermotkei,  ala  erviaaen  ial; 

4)  die  Krankheit  kal  immer  die  abare  Karpeikllfte  elnga- 
namama;  der  Haie  iat  geirSknlich  der  inerat  ergriffene  Theil  ge» 


5)  die  Farbe  der  HanI  hat  Ton  der  mattveiseen  bia  tu 
liahlathe  TBiiirl;  die  Tamperatnr  der  Hant  und  Ihre  EatpandUch-» 
kalt  iai  gam  normel  gablieben; 

'  6)  der  Ansgang  ist  faal  immer  eine  langaame  VertkoHnng 
gaveaan,  kal  aber  mehrerer  Monate  bednrA; 

1)  die  gewöhnlichen  Komplikationan  waren  Hnaten,  Abauge« 
rwig  nnd  Srylkem  an  gewieeen  Stellen  der  Haut; 

8)  dar  Urin  hat  nieamla  Spnron  ton  EiweieBeloff  geaeigt; 

6)  keine  Bckandlnng  eckten  einen  entackledenon  Binlaea  wä 
knben;  am  meisten  leisteten  neck  die  eisenkaltigen  Bider;  gin- 
alig  sekien  die  waime  Jaliresseit  an  wirhen* 

Dioae  Indnratian  der  HanI  nntevaehfldet  alch,  wie  man  aieht, 
danilich  Ton  der  gewdkniicken  ,»IndBratia  telae  ceUnlosae^^  der 
Kinder,  die  DBtereckeidnBgsmerkBude  sind  ikre  BeeckrinknBg 
akarkalb  des  Zwerrhfellea,  die  NichUbnakme  der  Hantwirmat 
daa  NIektdaaain  innerer,  seidaer  oder  bintiger  Brgiaae  nnd  end* 
Hak  der  glieklacke  Aaagang. 

In  der  kieranf  folgenden  Maknasion  bemerkt  Hr.  Gndrard« 
daaa  er  Tor  Knraem  bei  einer  30  Jahre  alten  reichen  DanM,  din 
sähe  refebiimig  gelabi  hatte,  aber  etwas  giehtiach  war,  nach 
einer  Entbindnttg  an  dar  Obarlftehe  dea  Kirpers  Geschwillsla  eich 
entwickeln  aah,  die  darehana  niekl  ▼orsprangen,  aber  deatikb  fOkl«« 
bar  waren;  ale  fikllan  siek  wie  karte  Inaalnan»  waren   tMmk 
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bei  itarkem  Drackc  nicht  sdinndiafl,  k^iink  tii  noriMle 
Carl«  und  bt sckrinkleii  sich  d«atlMi  aif  dicM  )«lxtcre^  SU  wivt» 
i0br  saUrtidi  an  den  Armeo,  «n  Bähe,  avf  dir  Bratt  «si  •■ 
de«  Scbeakehi.  Hr.  Gr.  glevbU  Gkht  als  GmndUge  aluieiMieü 
wa  »Aesen  und  rerordflete  SehwefeMder»  Jedkalivm  m.  a.  v., 
die  Tellkonmeii  g«te  Heiluag  brückten. 

Hr.  Thirial  virft  mnem  Midi  a«f  die  Ceechichte  dlaMt 
KnUkbeit.  Allerdinga  habe  er  In  nenealtr  Salt  iwral  anf  eie 
aniberheam  gemacki,  indaaae«  finden  aieh  bei  vereebiedenaa  HU» 
ren  Schriftstellern  Fille  angefikrt,  velcke  beweiaen,  daaa  die 
Krankkett  friher  Bchen  bekannt  war;  jadech  habe  aiek  Niemand 
an  ihrer  Beieicknnng  des  Anadrnckea  ,,Sklerem**  bedient;  «ber- 
hao^  habe  maa  ihr  keinen  beatnumlen  Namen  biigelegl.  Hip- 
pokratea  vnd  Galen  haben  die  Krankheit  nntar  deaa  Naanen 
„crr^voiiTi^''  (Verdichlttng,  Ton  nervig)  angeMhrt.  Spiter 
haben  Lorry  nnd  Aliberl  daeen  geepracken,  aber  andere  B#* 
nennvngen  gebraucht.  Wiederholentllch  hat  man  die  KraaUieil 
Irft  der  MlgewaAMferiiirtang  der  Kinder  Tenrechaek.  Dieaea 
}etslgenan»le  Uebel  iat  ja  ancli  ▼ersebiedentSch  besciciinet  Verden  | 
bald  hat  man  ec  als  Oedem  betrachtet,  beld  Ür  eine  bloaee  In- 
dnratten  angeeehcn  nnd  Sklere«  genannt.  Die  eigentkcbe  Ur- 
aacha  dieaer  Terachiedenen  Benennnng  liegt  darin,  daaa  bei  dct 
gtviMinlichen  ZelIgnvebsTarhirtmig  der  Khidef  viiUlch  f ndnratien 
der  Haut  mit  Oedem  feebanden  iat,  vnd  dam  daher  der  Anadmek 
„Ocdcma  durum  eder  Sderema  eedemataenm««  gereehHertigt  iat 
Bern  Weeen  nach  iel  ale  dieaelbe  Krankkeit  wie  die  eben  Tarn 
Hm.  Gillette  beacbriebene,  nnrdaae  in  den  mitgetkettlen  KMIeB 
daa  Oedem  feklt,  wihrend  bei  der  Zettgewebeeerhiiinng  der  Ne«^ 
geborenen  dimea  angleich  mit  der  Indoration  der  Henl  emhanden 
M.  Hr.  Gillette  aeUag«  die  Beteicimnng:  ,,liichlddem»Ueea 
Sklerem*^  Ter,  aber  man  rnnm  ekh  büen,  dieae  Benenimngen 
etnanlAhre»»  weir  eekr  leitkt  Oedem  äeh  kinangmeUan  kann,  ohne 
die  Krankkeit  selber  in  indem  mid  ea  iat  Tialtaichl  aoeh  vIrUMb 
in  einem  der  beiden  eraihlten  F&lie  Oedem  ha  gewiaeem  Grade 
yertianden  gewieaen.  Ble  Krankkeit  icigt  jadeeb  awei  Yarietiten, 
die  beaendere  AnAnerkaamkall  f^dienmi,  eine  «eime  nnd  eine 
branne  Varieüt.  Bei  der  erateren  iet  Indnration  der  Jbni  ver- 
kanden,  aie  liegt  wie  feate  Pappe  anf  den  Tkailen  auf,  aber  aaa 
ha«  im  Uebrigen  gam  daa  Anaehan  der  gemnden  Haut.  In  dar 
aweilen  ?artetil  iat  die  lattt  TVfiadert,  gabrtont,  gatraabnei  vnd 
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lieht  wl«  fegttbl  mu  DIcm  Ghmkter«  seigfB  nth  mÜaUm 
im  cfaroBbcheM  ZvtUnde  «nd  es  ttheint,  daw  Inwere  Witltraii^S'- 
•tolfiHe»  ■amtBlIidiErkMtiBf,  dkttB  Zastaid  iMrbaiMhren.  Binif« 
▲ttloren  haben  darait  eint  eifcne  Krankheil  ^«achif  Hr.  Th. 
aber  kann  aie  nur  für  Varielilen  ven  Sklerem  anathtn.  Ueber 
4i#  Behandhing  habe  er  wenig  an  aagen;  denn  ale  iat  faat  ohne 
Bininaa.  Biaweilen  iat  die  plötalicbe  UnUrbrechmig  der  Hen- 
aArnatien  die  Uraadie  dieser  Kranhheit.  In  einem  Feile,  wo  dieses 
virUich  so  in  aein  ^hlen,  liat  41*  Wlederberelellnng  der  Xeii^ 
•tmation  die  Krankheit  jedeeh  nicht  beaeitigt;  vielnrahr  iai  die 
Kranke  einiga  HonaU  nachher  an  Phlhiaia  geatorben.  IN«  veieee 
Varietit  hilt  Hr.  Th.  ffir  guUrtig. 

Hr*  Reger  ist  der  Mehiong»  daaa  iviachen  der  hier  be* 
aehiiebanen.  Krankheit  nnd  der  aogenannten  ZellgewebaTerhartnng 
dar  Neagebartnen  wähl  nnlerachieden  werden  milaee* 

Letalere  kamnt Tartugaweiae  in  der  Haepilalpraiäa  rar)  iA 
darIHTaipraxie  iat  aie  inaaeret  aalten.  Hr.  R.  hat  aie  in  5  Jähren 
bei  einer  Zahl  rea  4000  Kindern,  die  in  dea  Amnenbarean  ga* 
bracht  worden  aind,  md  die  den  unteren  Klaaaen  der  Geeeliachall 
angehMen^  nnr  dreimal  geeehcn  und  in  einer  14 jährigen,  nm« 
fnngreichen  Praxia  in  der  Stadt  aind  ihm  nnr  iwai  Fille  Torge* 
kämmen.  Seibat  dieae  geringe  Zahl  echeint  nur  Zufall  tu  sein, 
denn  Minner,  wie  P.  Dubaie,  Danyau,  Moreau,  die  ao  aehr 
beachlftfgi  aind,  heben  in  der  Priratpraiia  gar  keinen  Fall  beob- 
achtet. Die  ZellgewcbsTerhärtung  der  Kinder  aeigt  eich,  wie 
gcaagt,  nur  in  den  Hospitilern  nnd  Tonugeweise  in  den  Findei- 
hiuaern  oder  Inetltuten^  wo  Neugeborene  aufgenommen  werden  $ 
hier  lihlt  num  die  Krankheit  au  Hunderten;  wenigatena  iat  dieeea 
is  Paria  der  Fall.  Die  Zellgewabarerbartnng  iat  eine  Krank» 
heit,  welche  eich  auf  die  Tier  eraten  Tage  des  Lebena  beechrinkt; 
in  aehr  aeltcnen  Fällen  iet  aie  am  ffinften  ina  aiebanten  Tage  dea 
Lebena  herrergelreten,  wie  D  e  n i  a  und  V  a  1 1  e  i  x  beabechtet  haben, 
Hr.  R.  aelber  hat  in  der  groeaen  Zahl  ran  Fällen,  die  ihm  Tor- 
gekommen  eind,  nur  einen  einaigen  gaaehen,  wo  die  Krankheit 
am  neunten  Tage  des  Lebena  herrortrat,  ao  dasa,  wenn  die  erate 
Wache  dea  Lebens  Torüber  iat,  man  im  Allgemeinen  die  Krankheit 
niaht  mehr  xu  befürchten  braucht.  Auch  die  Aeliologie  ateUt  eich 
bei  dem  Sklerem  der  Heugeborenen  anders,  als  bei  dem  erwihnten 
der  Erwachsenen.  Bei  diesem  iet  ea  iweifeihaft,  ob  die  KUte 
Schuld  habe;   bei  jenem  aber  xeigt  sie  einen  entaeUadenen  und 
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«icktigtB  liiilMi.  VorgMcbi  mta  4U  gtvtanMiaft  ZahlM,  m 
wir4  »eil  indtli,  iaia  das  Skltram  der  Neig eboreacn  in  der  kalU« 
JahreiMÜ  kinfif ,  ia  der  irtmea  degegea  aelteii  fet  Im  Findet- 
banse  kamen  mnkr  ab  ISO  lille  van  Skkrem  }ihriiek  Ter  Anfwi 
nnd  awar  kam^n  in  den  Winlermonaten  täglich  4  bia  5  aene 
Fälle  mm  Voraekeine,  wäkrend  In  den  kelaaeo  Sommermonaten 
oft  Wochen  Tergingen,  okne  daaa  ein  einaif  er  FaH  mn  aehon  vor. 
Aneh  der  aaatomiache  Befund  aeigte  eine  groaee  DMerena«  Bei  dem 
Sklarem  der  Nongehorenon  iat  wirkllchea  Oe4em,  d.  h.  aerftao 
intltration  dea  anbkntanen  Zellgewekea  torhandon,  die  Indvatfea 
der  Baut  scheint  erat  hintouikommett  ud  keieiehnet  einen  rer- 
gerückten  Grad  der  Erankhelt. 

Aneh  aind  die  inneren  Organe  der  Kinder  gewdhnlidi  aehr 
emat  erkrankt;  ea  «eigen  eich  hänige  Blütnngent  pnenmeaiaeli« 
Eracheinnngent  Kongeatienen  nnd  Afoplexien  der  Lnngen  n.  a.  v. 
AUea  Dteaea  Iat  bei'm  SUerem  der  Bmrachaeaett  nicht  der  Fall.  — 
We  Vf mchiedenheHen,  welche  die  Symptome  darhielen,  eind  nidit 
minder  hedentnngafoil ;  der  Pub,  die  Reapimtlon  salgt  hei'm 
Sklerem  der  Enrachaenen  keineawege  dieae  anffailende  Verlang- 
aamnng,  als  bei'm  Sklerem  der  Nengeborenen.  Anffalbad  war 
ja  aelbst  den  Beobachtern»  die  iwiachen  beiden  Skleremon  keinen 
Unteraekied  machen  wellten,  des  anffaHende  nnd  progieaaife  Kalt- 
werden bei'm  SUerem  dar  Nengeborenen,  wekhea  so  botrichtüch 
iet,  daaa  ea  die  Kälte  gewieaer  Krankheiten,  eelbat  die  der  Che- 
lere,  übersteigt.  IMeae  Abnahme  der  Temperatur,  die  bei'm 
Sklerem  der  Erwechaenen  gänaUch  fehlt,  iat  bei'm  Sklerem  der 
Kinder  so  beträckllick,  daaa  wir  die  kleinen  Weaeh  bia  anf  iS^ 
Wärme  kaben  ainken  aehen,  und  daaa  wir  aelbat  nicht  Anatand 
nahmen,  die  Krankkeit  „Oedema  algidum'*  au  nennen.  —  DIea« 
allgemeine  progreMi?e  Kaltwerden  iet  unserer  Uebenengnng  nach 
ein  charakterietiachea  Mctkmal,  welchea  daa  hier  in  Anregung 
gebrachte  Sklerem  der  Erwechaenen  und  du  Sklerem  der  Nenge- 
borenen atreng  Ton  einander  acheidet  — .  Damelbe  gUt  hineichl^ 
lieh  der  Pregnoae;  daa  Sklerem  der  Efwacksesen  iat  lengdauernd« 
gutartig  und  rcrläult  meiat  günetfg;  bei*m  Sklerem  der  Kongo« 
boreneu  erfolgt  der  Tod  faat  unfehlbar  in  wenigen  Tagen,  und 
nadi  dem,  waa  wir  geeehen  und  geleeon  haben,  glauben  wir  nicht, 
daaa  man  in  der  gromen  Zahl  Ten  Fällen,  die  im  Pariaer  Findel- 
hauae  Jahr  ein,  Jahr  aua  Torgekommen  aind^  awei  bia  drei  Hei- 
lnngen  aulfähren  kann. 


113 

y.     Verschiedene   MittheUun^en   und 
Notixen. 

lieber  die    Wirkungen  der  Milch  menstroirender 
Fraaen  auf  die  Säqglinge 

beriditet  Herr  Stephen  Smith  Folgendes :  Ein  4  Mo- 
nate altes  Kind  war  wohlgestaltet,  sehr  lebhaft  nnd  munter, 
gut  bei  Fleisch  nnd  hatte  niemals  irgend  etwas  Krankhaftes 
geieigt,  als  es  pldtilich  von  Krämpfen  befallen  wurde.  Der 
Vater  war  ein  kräftiger,  geannder  Mann,  aber  die  Mntter  war 
eine  achwtchliche  Frau  nnd  offenbar  phthisisch;  an  der  Spitie 
der  rechten  Lnnge  waren  ohne  Zweifel  Tvberkelablagemngen  Tor- 
handen  und  die  Frau  hattr  hiufig  Blut  gespieen.  Als  ich  zuerst 
%«  dem  Kinde  gerufen  wurde,  hatte  es  gerade  den  Anfall  über- 
standen und  war  anscheinend  ganz  wohl.  Bei  der  genauesten 
Untersuchung  konnte  ich  durchaus  nichts  entdecken,  was  den 
pldtslichen  und  heftigen  Krampfanfall  bewirkt  haben  mochte.  Ich 
richtete  nun  meine  Aufmerksamkeit  auf  die  Mutter,  aber  auch 
aie  hatte  angeblich  in  der  letzten  Zeit  keine  besondere  Krankheit 
gehabt;  ihr  Allgemeinbefinden  war  immer  dasselbe  gewesen  und 
aie  hatte  ebensowenig  im  Essen  sich  überladen.  Da  durchaus 
keine  Urssche  für  die  Krankheit  des  Kindes  aufzufinden  war,  ao 
fiel  fliir  ein,  daaa  die  Milch  Tielleicht  dem  Kinde  iiicht  passend 
aeln  könnte;  ich  ordnete  also  an,  daas  es  rorliufig  Ton  der  Brust 
genommen  werde  und  gab  ihm  ein  einfaches  DigestiTmittel.  In 
daa  nichsten  24  Stunden  hatte  das  Kind  noch  mehrere  kleine 
Anlille,  aber  dann  hörten  sie  ganz  auf  und  es  wurde  nun  wieder 
an  die  Brust  gelegt.  Ich  sah  es  in  den  nächsten  2  bis  3  Wo- 
chen mehrmala  nnd  fand  es  immer  ganz  wohl ,  obwohl  nicht  so 
kriftig,  wie  t«r  dem  Anfalle.  Etwa  einen  Monat  nach  dem  zweiten 
Anfalle  wurde  ich  zum  dritten  Male  zu  dem  Kinde  gerufen.  Die 
Krinipfo  waren  nun  weit  heftiger,  als  früher  und  da  sie  fast 
12  Stunden  angedauert  hatten,  so  war  der  Ted  zu  furchten.  Das 
Allgemeinbefinden  blieb  jedoch  gut  zwiachen  den  Anfillen,  wenn 
auch  daa  Kind  etwaa  angegriffen  anasah.  Die  gewöhnlichen 
Mittel  in  soleheta  Fillen  wurden  angewendet,  aber  das  Kind  starb 
nach  24  Stunden.  Die  Mutter  berichtete  mir  nun,  dass  aie  wfth^ 
rend  des  Singens  ihre  Menstruation  bekommen,  und  dasa  sie  sich 
jetzt  genau  entainney  wie  der  erste  Eintritt  der  Menstruation  mit 
XXY.  laea.  8 
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dtm  ersUn  Eintreten  der  Kstaffe  des  Ktndei  zttsamnMutnf.  ihre 
Henstraation  sei  immer  sehr  schmerzhaft  gewesen  und  oft  selir 
reichlich.  Der  iveite  Anfall  dea  Kindes  traf  mit  dem  xweiten 
Eintritte  der  Menstruation  zusammen  nnd  ebenso  trat  der  dritte 
Erampfanfall  hervor,  als  sith  bei  Ihr,  nimlith  der  Singenden»  die 
Molimina  zur  drittM  Menalrnation  iMn^rltlieli  machten.  Dieser 
Mtttheilung  fügen  wir  einige  Beinerkangen  hinzu*  Ei  iet  ein 
allgemeiner  Yollcsglaube^  dass,  wenn  bei  einer  aiigenden  FfMi 
Schwangerschaft  eintritt,  die  Milch  sich  nicht  ganz  dabei  verliert 
und  die  Frau  fortfahrt  zu  singen,  entweder  der  Säugling»  oder 
die  Frucht  im  Leibe  in  Krimpfe  verfalle  und  umkomme*  Dehur 
den  Einflnaa  der  Menstrusiion  einer  säugenden  Frau  nuf  den 
Säugling  gibt  ea  im  Yelke  weniger  bestimmte  Andchttn.  BuM 
wird  die  Meinung  ausgesprochen,  daas  weder  die  Milch,  neck  der 
Säugling  einen  Nachtheil  erleide,  bald  wieder,  dass,  wenn  eins 
Frau,  welche  ein  Kind  säugt,  dabei  ihre  Menstruation  erkalte, 
d«a  Kind  in  Krämpfe  verfalle,  sobald  sie  fortfährt  zu  säugen. 

Die  Sachveratändigen,  nämlich  die  Aerzio  und  Pl^aiologen, 
sind  darüber  such  noch  nicht  zu  bestimmter  Ansicht  gelangt. 
Kqssn  bemerkt,  dass  er  in  vielen  Fällen  die  Säuglinge  ven 
Fraueu,  die  wälurend  des  Säugens  Ihre  Menstrustion  bekenunen 
hatten,  meistens  mehr  oder  weniger  habe  krank  werden  eaken. 
Mauriceau  fordert  entsckieden,  daas  eine  AmuM  ihre  Moistme* 
tion  nicht  haben  müsse  und  dass,  wenn  sie  dieselbe  habe,  aie 
zum  Säugen  eines  Kindes  nicht  sngenommen  werden  dürfe,  oder 
dass,  wenn  sie  inzwischen  ihre  Menstruation  bekäme,  ihr  des 
Säugegeschäft  zu  verwehren  sei.  Begin  hat  einen  Fall  geaekan, 
wo  bei'm  Eintritte  der  Menstruation  die  Milch  ein  verändertea 
Ansehen  bekam  und  das  Kind  krank  wurde.  Chaillj  verlangt 
von  einer  guten  Amme ,  dass  sie  ihre  Menstruation  nickt  haken, 
auch  während  des  Säugegeschäftes  nicht  bekeamon  dürfe,  weil 
denn  die  Milch  einen  nschiheiligen  Einfluss  auf  du  Kind  haha, 
Koliken,  Krämpfe  u.  a.  w.  in  ihm  erzeuge.  Noch  viele  nndera 
Autoren  können  angeführt  werden,  die  ebenfalls  die  Milch  man- 
struirender  Frauen  für  echädlich  hsiten.  —  Diesen  gegenfibor 
stehen  eben  so  gewichtige  Männer,  welche  der  Menstruation  auf 
die  Beschaffenheit  der  Milch  und  den  Einfluss  derselben  auf  den 
Säugling  nicht  den  geringsten  Nachtheil  beimessen.  Gnillot, 
ein  sehr  erfahrener  Arzt  am  Findelhauae  an  Paria«  wUl  iwar, 
dass  menstruirende  Ammen  nicht  angenommen  werden  aoUon,  he* 
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mmki  Atfi  dut  Toii  25  SiogittiiitD,  wdche  itt  MiB«r  Zeit  im 
FindfUiaiisa  Dienst«  ihaten,  mehrere  ihre^  Henstraetion  bekamen, 
ohae  4mm  die  fon  iknen  geeiugten  Kinder  irgend  einen  Nachtkeil 
dafarch  erlitten.  Jonx  livgnet  feradera,  daaa  die  Milch  men- 
»Irairler  Ammen  eine  nacktheilige  Wirkung  in  den  Säaglingen 
lub«  nnd  er  heiiahteich  lüerbii  anf  eine  iwansigjahrlge  Erfah« 
raig.  Indeaaen  iat  doch  in  diaaem  Aigenblicfce  die  Ueberiengnng, 
dana  die  Hilch  einer  Amme,  welche  ihre  HenstrnaliDn  hat,  nicht 
gnt  aei,  noch  aa  rorwaltend,  daaa  diejenigen  Ammen,  welche  aich 
mm  Pianate  melden,  sei  es  »im  Dienete  in  findelhäHsern  oder 
mm  Dienala  in  Familien,  aa  gewöhnlich  zu  rerhehlen  pflegen, 
w«nn  bei  iknen  aich  wieder  die  Henstrnatlon  eingealeltt  hat.  Sehr 
l^amae  Unteranchnngen  in  dieser  Beiiehung  hat  Donn^  aage- 
alalU  nnd  fortgaaatit  aind  si«  yen  Vernois  an4  BecqnereL 
Wir  haben  fiber  diese  letiteren  in  diaaem  Joarnale  (llai  —  Juni 
1855,  S.  393)  sehr  genauen  Bericht  abgestattet.  Wir  ffigen  hier 
nur  noch  Einigee  nachtriglich  hinzu. 

Bei  der  Diskussion  innerhalb  der  Akademie,  der  die  Resultate 
Ton  Vernois  und  Becquerel  rorgclragen  worden  waren,  be- 
merkte nimlich  Hr.  Roger:  Er  habe  seinerseits  dem  Gegenstande 
auch  aaina  gruaate  Aufmerkaamkeit  geachankt  und  aei  zu  Scklüs- 
M9U  gelangt,  die  er  hier  miUheilan  mfisae«  Tritt  bei  einer  Siu- 
gendan  dia  Menatrnation  leicht  ein,  ahne  Störung  und  ohna 
Schmerz,  iat  dia  Menge  dca  rarlorenen  Blutea  nicht  bedeutendi 
aa  wird,  wenn  Hoch  nicht  12  Monate  seit  der  Entbindung  ver- 
fangen aind,  wader  die  Qaantitit  der  Milch  vermindert,  noch  ihre 
Qualittt  Torindert  nnd  das  Kind  erleidet  nicht  den  geringsten 
üfnchtkail.  Iat  jedach  die  Menalruntion  zu  reichlich  oder  zu  hauflg, 
ao  Terringert  sieh  die  Milch  allmahlig  und  rerUert  sich  auch  wohl 
gnna.  Diaaelba  Wirkung  tritt  ein,  wenn  nnch  langsamer,  aabald 
dia  Mcnatmatlon  zwar  miaaig  ist,  aber  lange  Zeit  andauert  und 
dninrch  dar  Blntrerlast  bedeutend  wird.  Hat  daa  Siugegeschift 
achan^ibar  den  12.  Monat  hinanagedanert ,  ao  ferliert  sich  die 
Milch  gawiaa  und  maistana  aakr  aeknell,  aobald  dia  Menstruation 
•intritt;  geschieht  dieses,  ao  iat  ea  daa  normale  Zeichen,  doH 
die  Milchakaandarung  aidi  ihrem  Ende  naht.  Wird  auf  diese 
Weiaa,  durch  au  raicklichoy  Mhzeitige,  ader  durch  später  normal 
aintrataAde  Manatraation  die  Milch  rermindort,  ao  bekommt  aia 
aalten  den  Charakter  einer  armen  MHch;  aio  wird  im  GegenthoHe, 
j«  apacaamar,  doalo  reicher,   d.  h.  a&a  wird  dichter,  weiaaer  um| 
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Vekonmi  eiMtt  tUI  grösseren  Gthril  tu  KitgelcheB;  sie  i^d,  wdk 
einem  Worte,  derber,  und  schwerer  in  Terdiuea.  Trili  aber  bei 
einer  Singenden  die  Henttmation  mit  grosser  Besdivcrde  eiii, 
ist  sie  mit  Schmers,  Yerdsnnngsbeschverden ,  Keiften,  Dnrckfall 
n.  s.  V.  Terlinden,  oder  zeigt  sich  forher  oder  nachher  weiaaer 
Flnss,  so  leidet  das  Kind  gewöhnlich  dabei  mehr  oder  miadar 
ebenfalls,  und  swsr  meistens  anch  an  Verdannngabeschwesifiai 
Die  Verindernng^  die  hierbei  die  Mikh  erleidet,  besteht  asch 
forxagsweise  in  der  Zunahme  der  Kögelchen,  sowohl  in  der  Zahl, 
sls  in  ihrer  Grösse.  Diese  Veränderung  der  Hilch  ist  jedoch 
eben  so  rorübergehend,  wie  die  Menstruation  selber,  und  die  Hilck 
erhilt,  nach  Beendigung  der  letzteren,  ihren  normaleE  Charakter 
wieder.  Die  Nachtfaeile,  welche  das  Kind  ron  der  Milch  oittor 
menstmirten  Amme  erleidet,  sind  nur  unbedeutend  und  im  AUgo- 
meinen  sehr  übertrieben  worden. 


Neuere    MittheÜangen    über    die   Behandlnng   des 
'  Krups. 

1)  Heilung  des  Krups  durch  EinlAhrung  Ton  Hol-* 
lenstein  in  den  Kehlkopf  und  in  die  Luftröhre.  Die 
folgenden  Fälle  sind  ron  Hm.  Chapmann,  einem  Ante  in 
Brooklyn  im  Staate  New-York,  mitgetheilt.  (New- York  Jounal 
of  Hedicine,  March  1864.)  Am  25.  Februar  1853  wurde  Herr 
Ch.  ztt  einem  Kinde  gerufen ,  welches  seit  2  Tagen  und  3  Nich- 
ten am  Keuchhusten  gelitten  halte,  ohne  dass  etwss  dagegen 
gethan  worden  war.  Die  Eltern  hatten  geglaubt,  das  Kind,  ein 
kräftiges,  fettes,  2  Jahre  altes  Mädchen,  leide  an  Katarrh.  Die 
Symptome  wsren:  gellender  Keuchhusten,  (hat  royständige  Hei- 
serkeit, lebhaftes  Fieber,  tiefes,  pfeifendes  und  achwiedgoa  Ein-' 
athmen.  Es  war  leicht  zu  erkennen,  dass  die  Luft  nur  uuhaam 
durch  eine  rerengerte  Röhre  durchdrang.  Die  ZuföUe  hatloa  eine 
grosse  Höhe  erreicht  und  das  Kind  war  der  Erstickung  nahe. 
Verordnet  wurden:  3  Blutegel  oberhalb  des  Brustbeines  und  ein 
Brechmittel  aus  Brechweinstein  und  Ipekakuanha  ;  auaaerdem  Ka- 
lomel  zu  ^/ji  gr.  pro  dosi.  Diese  MltUl  halfen  nichta;  dio  An* 
fälle  nahmen  zu,  das  Kind  war  dem  Ersticken  nahe.  Herr  Ch. 
Terordnete  eine  Auflösung  ron  30  gr.  Hölfenstdn  in  1  Unse 
Wasser  und  fährte  sie  vermittelst  eines  FischbrinaläbcheBi,   wor- 
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as  «in  Heiser  Scbwanm  befestigt  war,  in  den  Kelilltopf  ein. 
Bie  EinfühniDg*  des  Scbwinraieiiens  darcli  die  Stinmritse  war 
nidit  sehirierig;  die  Antsiehvng  erforderte  wegen  des  Krampfes 
in  der  Stimmritae  einige  Anstrengung.  Naciimittags  wurde  di« 
Kauterisation  wiederliolt.  Die  Larjngeal  *  Sjuiptome  waren  noch 
fo  bedeutend,  wie  frflher,  jedoeh  obna  Exazerbation.  Gegen 
1  Ubr  Naebts  wnrde  das  Kind  aber  äusserst  nnrnhig  und  hatte 
bedeutende  Athniungsnoth  nnd  daranf  folgte  ein  Hustenanfail, 
wol>ei  das  Kind  etwas  aufauhnsten,  aber  das  Aufgehustete  nieder- 
ranchlncken  schien.  Hierauf  folgte  eine  Ruhe  Ton  einigen  Stuur 
int.  Am  nichsten  Tage  wurde  bei  Wiederkehr  de^  Oppression 
di«  Einfflhrung  der  Hdllensteinsolution  in  den  Kehlkopf  wieder* 
holt.  Hit  dem  Schwimmehen  wurde  zugleich  ein  pseudo-membra- 
ndoer  Fetaen  Ton  1^/2  Zoll  Länge  und  ^/^  Zoll  Breite  und  roh 
der  Dicke  9^t»  Zweigroaclienstiickes  herausgezogen.  In  Feige  der 
Roisuag,  welche  der  Höllenstein  bewirkte,  fing  das  Kind  an  lu 
orbreehen  und  daa  Erbrechen  wurde  durch  die  Darreichung  ron 
8alzwasaer  begünstigt;  es  trat  dabei  Auswurf  vieler  Hautfetsen 
nnd  einer  sähen,  weisslichen  Flüssigkeit  ein.  Damit  schien  die 
plastische  Ausschwilsung  sich  zu  lösen;  wenigstens  geschah  das 
Äthmen  weniger  geräuschroll.  Gegen  Abend  jedoch  yerschlim- 
merte  sieh  der  Zustind;  es  trat  wieder  eine  Art  Krupanfall  ein; 
neue  Kauterisation  mit  1  Drachme  Höllenstein  in 2 Unzen  Wasser; 
et  folgt  Erbrechen  eines  sehr  zähen  Schleimes  mit  Hautfetzen. 
Die  Nacht  rem  14;  zum  15.  Februar  war  ziemlich  gut ;  es  machten 
steh  immer  noch  Kruptymptome  bemerklich ,  aber  sehr  missig  und 
milde.  Abermals  Kauterisation  im  Inneren  des  Kehlkopfes  mit 
einer  Auflösung  von  15  gr.  Höllenstein  in  1  Unze  Wasser;  es 
folgl  Erbrechen,  wobei  ein  Hantfetzen  ron  2^/2  Zoll  LInge,  der 
oben  breit  und  unten  rollkommen  zylinderförmig  war,  ausgc 
worfen  wurde.  Von  dieser  Zeit  an  zeigten  sich  keine  Hautfetzen 
mehr  In  den  erbrochenen  Massen  und  das  Kind  wurde  Toilstindig 
gesund. 

In  einem  anderen  Falle  hatte  das  Kind'  eben  Bronchitis  über- 
stunden, als  es  Tom  Krnp  befallen  wurde.  Während  der  ersten 
36  Stunden  schienen  Brechmittel  Tiel  -Gutes  zu  thun;  dann  aber 
▼orloren  sie  ihre  Wirkung,  der  Krnp  nahm  zu  und  das  Kind  ge- 
riatb  In  Lebensgefahr.  Kauterisation  des  Inneren  des  Kehlk<^fes, 
wie  im  ersten  Falle;  keine  falsche  Membran  wurde  ausgeworfen, 
dt  lein  Brechmittel    gegeben  worden  war,  um  die  Wirkung  des 
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AflUmilUlt  in  untentfitMU.  Oennodi  ▼erkren  »ich  tue  Kn^ 
•jnptome,  aber  die  SuUiDgualdruMn  entifindtteii  aich  sckntU, 
IpDgen  in  Biterang  über  und  Terhinderten  dae  Sdilncken.  Daa 
Kind  lionnte  venif  Nahrnng  erhallen  and  14  Tage,  aadi  deai 
Aufhören  des  Krupe«  starb  ea  an  Haraemne.  —  In  einaai  dttttcs 
Valle  hatte  ein  6  Jahre  eher  Knabe  seit  36  Standen  an  hafllgw 
Krap  gelitten;  die  Breehmiltel ,  die  man  ihm  gab«  virkten  sehr 
gut,  aber  die  Sjmptome  wurden  dadurch  nicht  dauernd  beauiligl. 

Kaulerisation  im  Inneren  dea  Kehlkopfea  wie  früher.  Heilung 

Der  4.  Fall  betraf  einen  16  Monate  alten  Knaben,  der,  aln  Hr. 
Ch.  an  ihm  gerufen  wurde  ,  eeit  48  Stunden  im  Krop  gelegc« 
hatte.  Die  Brechmittel,  die  gegeben  worden  waren,  hallen  Biakt 
gewirirtk  Die  Kanteriaation  geachah  wie  im  orelen  Falle;  am 
dritten  Tage  waren  alle  Krapijmptome  yericbwunden  und  Hr« 
€h.  hielt  dae  Kind  für  geheilt.  Am  Tage  darauf  fand  er  jududi 
das  Kind  raech  und  beeehwerltch  atbmend  und  ea  war  ihm  kain 
Zweifel ,  daH  die  f alecha  Membran  eich  bia  ln*B  Bronohialgeawoiga 
hinab  eratreckt  hatte.  An  demaelben  Abende  elarb  daa  Kind.  Bio 
Untereudwttg  der  Leiche  wurde  nicht  geataltet.  '—  In  tiaam 
5.  Falle  endlich  fand  Hr.  Ch.  ein  18  Monate  altea  Kind,  daa 
eeit  3  Nächten  und  2  Tagen  am  Krup  gelitten  halte,  ohne  daaa 
etwas  dagegen  gethan  worden  war.  Daa  Kind  war  dem  EraUcken 
nahe;  die  Gefahr  hatte  den  hdcbaten  Grad  erreicht.  Sofort  wurde, 
wie  früher,  die  Kauteriaatlon  mit  H9llenttein  gemacht;  daeFkch- 
beinatabchen  wurde  4  Zoll  tief  in  die  Luftröhre  hineiageNlhrt. 
Fetxen  fabcher  Haut  wurden  mit  dem  Schwtamehen  harauige- 
bracht  und  dnreh  Erbrechen  wurde  noch  mehr  entleert  und  daa 
Kind  genaa  vollaUndig. 

2)  Behandlung  dea  Krupe  dntch  Trecheotomle. 
Die  Idee,  gegen  den  Krup  den  Lnftröhrenacbnitt  foraunthmen, 
wird  gewöhnlich  Hrn.  Bretonuean  in  Toun  zugeaehriehea; 
indeaa  iat  aie,  wie  Hr.  Cbeaeaignac  yor  Kunem  bemeri^e, 
nicht  80  neu.  Im  Verlaufe  dee  18.  Jahrhunderts  hatten  mehrere 
Autoren  die  genannte  Operation  bereila  angarathen.  In  dem 
bekannten  Werke  Ton  Home  über  den  Krup  (mi  Irnquirp  imio 
ih0  naiure,  cam$e  and  eitre  of  M#  erony»,  Bdmh.  1765)  wiid 
geradem  die  Eröffnung  der  Luftwege  gegen  den  Knip  nie  ein 
gutes  Mittel  beieichnet.  Im  Jahre  17T1  emplehlt  Crawfort 
(iKfferf.  fU  effwanche  ilridulm^  Edmtu  1773)  dieae  Opevation 
auf  nicht   weniger  formelle  Weiae  gegen  den  Krup,  aubald  Er- 
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•tidniDffftftl«  «iBtrtttft.  mni  dto  AaMtwdt  grMier  HtfUfk«!! 
•kh  f#lg«i» 

Im  JakM  1778  fiftlh  Mi  et  teilt  (4M##rl.  #0  m^ina /la^- 
jiai«  «Ml  numbtrmmoMay  QüUimgm^  1778)  ebMifalh  i«r  Trackto* 
toiBM,  je^ck  mir  in  der  iweiten  Perieie  dee  Knips.  Der  ente 
L^IrtkreascMll,  ireklier  ia  einem  ralle  toa  Knip  mit  BrMf 
f«maeht  verdea  war,  wurde  tot  dem  Jakre  1775  in  Loadeo  Ten 
Andrea  rerfikk  Die  Operation  feackak  anf  feilende  Weise: 
Aadree  maekle  teeh  die  Saat  eiaan  LIagenaeknitt,  welcher 
Toa  dar  Sehüddr^ae  bia  lam  eberen  Raade  des  Braatbeiaea  siak 
«atraekta.  Naekdem  klerdarek  die  LaArdkre  Uaagelegt  war» 
aaaehte  lar  ia  die  Baal^  weleke  dea  aweilen  aad  drätaa  ^iag 
darLaftrikre  TerWadel,  eiaea  Ouaerackaittaad««iaea  ekea  eolckea 
svtiUa  Sckaill  ia  die  Haat  swiaehea  dem  4.  and  5.  Riage.  Sa 
waNB  iwei  ttaeerdffanngea  in  der  Laflr#kre  gebildet  aad  iwlaekea 
koidea  Odbaagaa  kefaadea  aiek  2  Ringe  der  Laftrökre.  Haa 
vaHaeg  er  iwel  MMicka  Liagcnaehnilte,  weleke  die  beidea  Qaeei^ 
aekaitte  mitaiaaader  Terbandea  and  nahm  aaf  dieaa  Weise  ein 
eiareckigea  Stick  dar  Laftrdkire  keraaa.  Ka  warde  kierdartk  aiaa 
Oafcmig  geUUet,  wekke  aiekt  aar  die  Reaptratioa  erleickterU, 
aaadera  aach  das  Anetraibea  der  BaatbiUaagea  geatattete.  In 
der  Ttat  trat  aack  aa  dieser  Oefnaag  eiae  groaaa  Meage  Eiter 
aaa,  aber  keia  Haatkaakrement  Erat  2  Tage  apater  warde  eia 
aaleker  Haatlappaa  aaafeatoaeea  and  der  Ueberreal  kennte  mit 
dea  Fiagam  keraasgekelt  werden.  —  Im  Jahre  1808  demoA« 
etrirte  Caroa  ia  aeiaer  Abkaadlang  aber  den  Krap  aack  einer 
Fdtfaag  der  von  der  meditiaisckea  Sckalr  TerölTeatlicktea  Falle 
dea  Natiea  der  Trackeotomie  im  Krap.  Im  Jahre  1825  eadlidi 
leat  Breton neaa  aekr  eataekiedea  für  die  Operation  aaf;  aach 
%  mit  anglileklickem  Erfolge  operirtea  Fiilea  kette  er  einea 
1.  Fali,  der  mit  Brfolg  gekrfot.war.  Hierdarch  aafgemaaUrt, 
BUMhte  er  die  Operatioa  ^nech  aailhlige  Male  aad  faad  hei 
Troaeaeaa,  Gaersant  aad  rielen  and^rea  Aerttea  so  Tiel 
Hackakmaag,  daaa  keat  aa  Tage  in  Frankreiek  nater  den  Hlttela 
gegen  den  Kfup  die  Trackeetemie,  wenn  aach  nicht  die  erate,  ao 
dock  eiae  kedeataagarollo  Stelle  einnimmt.  »^AaMchtig  aber, 
eagt  Hr*  Ckaasaigaac,  glaaben  wir,  dasa  anter  den  nge- 
Mrtea  Fillen,  in  denen  die  Traekeotoosie  Etfolg  gehabt  hat, 
nicht  wirUidi  iamir  Krap  Torhaaden  geweaen»  aoadera  daaa  aa- 
deeo  Baatindo  daÜt  g^mUea  anofden  aiad,   aameatUeh  •  eiaiaehe 
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taiynoUlif ,  DijibtherHis  to  Muidela,  welch«  «ch  b^  ntdil 
bis  in  den  Kehlkopf  hinein  entrecfct  hatte»  ddematdte  Ang^ 
u.  e.  w.  Nur  dlejeni§peA  Fille  betrachten  wir  ab  wirUidi«  Er- 
folge der  Tracheotomie  gegen  den  Kmp,  in  denen  fnlacke  Hnnt- 
bildnngen  ana  der  künatikhen  Oefnnng  anagetrieben  wardtn 
aind/'  Am  aehwierigaten  iat  ea,  die  Zeiten  beatinunen,  wann 
die  Operation  an  machen  aei?  Wird  ale  an  frühe  gemacht,  an 
iat  der  Beweia  noch  nicht  vorhanden ,  daaa  wirklicher  Krap  da 
iat,  da  die  gewöhnlichen  Kmpajmptome  nicht  beweiaend  genng 
aind;  wird  aie  au  apit  gemacht,  ao  iat  oft  achon  alle  Helonng 
Tarieren.  Sobald  aich  tief  im  Rachen  diphtheritiaehe  BUdmgna 
wahrnehmen  laaaen  nnd  damit  innehmende  Athmnnganolh ,  mmg 
dieaelbe  anfallawelae  kommen,  oder  danemd  aein,  aich  Terbindct, 
ao  iat  nadi  Chaaaaignac  die  Operation  aefert  an  mach««. 
„Wollte  man  warten,  aagt  er,  hia  die  Anfllle  ron  Eraticknaif 
nnd  Aephyxie  einen  eo  hohen  Grad  erreicht  haben,  daaa  der  Ted 
Im  Attznge  iat,  knrs,  wollte  man  warten,  bia  in  den  feinalea 
BronchialTenweignngen  pathologiache  Verinderangen  eich  bedev- 
lend  nnd  dann  wohl  anf  nicht  mehr  xn  tilgende  Weiae  anegehil- 
det  haben,  ao  wire  das  ein  aehr  nnTeminftIgea  BzapaktatirFer« 
fahren.  Daa  Hinzntreten  der  Athmnnganoth  anr  nicht  sweif^nf- 
ten  Exiatenz  ron  psendo-membranSaen  Bildnngen  im  Rachen  nmd 
Schlünde  gilt  nna  als  bestimmter  Fingenelg  fir  die  Operatina* 
Sobald  letalere,  nämlich  die  Hantbildnngen  im  Rachen,  aHeUi 
Torhanden  aind,  haben  wir  noch  nicht  operirt;  wir  haben  ea  eni 
gethan,  wenn  die  Reapiratlon  aehr  ernatUch  beeintrichtigt  wnr. 
Im  erateren  Falle  hat  ein  einfachea  Betnpfen  der  Stellen  im  &n- 
chen  und  Schlnnde  mit  einer  AnÜdsnng  von  5  Theilen  Wlina- 
atein  in  30  Theilen  destilKrten  Waaaera  anagereicht;  in  dem  nm- 
deren  Falle  kennten  wir  nns  nicht  bemhigen ,  wenn  dnrch  dieeee 
Verfahren  anch  die  diphthedtiachen  Bildungen  beaeitigt  wurden, 
weil  aie  offenbar  bis  tief  hinab  in  daa  Brenchialgesweige  aich 
eratreckten  nnd  Yorsngaweiae  darana  die  Gefahr  entaprang.  Wna 
daa  Aetzmittel  betritt,  demen  wir  nns  bedienen,  ao  iat  noch  in 
bemerken,  daaa  wir,  ganz  in  Uebereinatimmnng  mit  Blacbo,  die 
genannte  Solution  einer  energischeren  Kauteriaatlen  Toniehen. 
Letztere  acheint  nne  nimllch  aehr  groaae  Nachtheile  zu  haben; 
aUtt  der  Gefahr  der  paeudoHnembranösen  Bildnngen  aetit  aie  die 
Gefahr  der  Scfaorfbildungen  inneiiialb  der  LnflMhre  nnd  der 
BronchUlzweige  und  droht  nnter  Umatinden  anch  mit  Vergiftung, 
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«»dl  wir  baken  äat  d«rdi  B«fidrti(pMg  der  Raihen-  mnd  dtr 
S^lBndgagand  ron  SubjekUn,  wekiM  sahr  kriftigtn  Kavterii»* 
tmMn  untenrotfen  wardan  aind,  mü  aiganaa  Avgaa  übanaugl, 
data  f  waBB  aolcha  KavIarisataaBaii  avch  oftar  dia  KraBken  ga^ 
vattal  habaa,  aaa  doch  mtki  aaltam  aina  Hilnniacha  daa  Tadaa 
gavaaao  waren.  Jadasfaila  Uaibt  die  Traaheotonüa  nar  ala  aioaif 
naftgliaher  RattaBgawag  in  den  FäUan  ührig,  in  walckan  dia  diph* 
tiiaritiacke  BiUnag  bia  lief  hinab  In  daa  Branchialgeiweige  rieh 
gaatehal/'  Ba  tat  wahr,  daaa  in  aolchan  FiHen  die  anergiachaftai 
Btaahoritlal  meial  aich  ohnmichtig'  erweiaen ,  nnd  daaa  man  eahr 
«Bracht  handelt,  mit  AnweBdnBg  ren  Breebaiittaln  kaatbare  Zeil 
B«  Terliaran,  Ua  ea  xu  afit  iat,  oder  die  Ueineii  Kranken  aa 
MnabBiibriBgeB,  daea  ala  aadlleh  ana  dem  Verfalle  niaht  mehr  an 
eriiehen  aiad.  Man  wird  a«ch  'angaben  mfleaen,  daea  ein  im 
Gnade  niaht  eahr  bedeutender  tEanmatiaaher  Eingriff,  wie  die 
Tracheatamia,  xn  dem  groaeea  Erfolge,  den  aie  bringen  kaaB| 
dvchaaa  nieht  im  Verhiltnieaa  alabl,  oder  mit  anderen  Woftant 
daaa  dia  mdgUfha  Gefriir  der  Opecalion  Tan  den  mögUehen  Vpr* 
ttailen  deraalben  bedeutend  Überwegen  werde.  Dia  Aerale  aia4 
noch  Tial  an  ughaft,  -dia  Trachaotomie  in  FiUen  ron  Kmp  an 
BBtamduBen,  tlieila,  well  eie  dia  Operation  für  Tiel  bedentunga* 
voller  kalten,  ala  eie  wirklich  iat,  tbeila,  weil  aie  anch  wirklich 
aich  achanen,  den  üblen  Auagang,  den  die  Krankkeit  immernoch 
trots  der  Operation  haben  kann,  in  den  Augen,  dee  Publtkuma 
bbI  Rechnung  der  letateren  nekmen  zu  mueeen.  Man  begreift 
aber,  daaa  dergleichen  Grinde  nicht  abhalten  dürfen ,  sur  Ope-> 
ration  xa  aehreiten ,  und  man  wird  daxn  achreiten ,  wenn  man 
hedenkt,  daea  die  eigene  Gefahr  ja  in  der  Verengerung  der  Luft- 
banile  liegt,  daaa  dieee  Verengerung  durch  Hamtauaachwitxungen 
antateht  und  daee  letxtera  weggcKhaCt  oder  die  Gelegen- 
heit herbeigaföhrt  werden  mfieae,  damit  aie  auagaatoeaen  werden 
können.    Die  Tracheotomte  kat  also  den  doppelten  Zweck: 

1)  In  den  Fällen,  in  welchen  der  Kehlko]^  und  deroberata 
Theil  der  Luftröhre  der  Sita  der  f alechen  Hautbildung  iat,  der 
Luft  einen  freien  Zugang  in  die  Lungen  xn  Terachaffen,  bia  dia 
Gefahr  jorfiber  iat  und 

2)  in  den  Fällen,  in  welchen  dieaa  Auaachwitxungan  iae 
BBteren  Theila  der  Luftröhre  nnd  ihrem  Gaxweige  den  Sita  haben» 
die  Auaatoaeung  dieaer  Hautbildangen  durch  eine.  kAnatliche  Oeff« 
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Bmisr,  Mt  nitlil  M  tiM  IMirnkst  litM,  ni«  der  K«Ukipf  hR 
dtr  SUamril««!  iv  eritiihltni. 

Das  SehvUrigil«  M  loMMr  Aie  Dkf  BtM.  V«n&  will  au 
efkeMMi ,  v«0  wirkHclier  Md  itk/ku  Kvap  kil  Worns  bmi- 
isff  wlH  nuM  enUiekmtB,  dass  düt  AwichwiUiiig  wiihUdh  Man 
bedtiKMideB  TMl  dtr  Lvftkanile  «iAg«iMimeB  lialf  Dini 
Siagnoa«  a«p  Favtatalluft  <kr  Operatioa  iat  attaidlmgi  widiUf, 
aber  aia  ist  liehl  toh  ao  hoher  Badeatang,  «ia  nan  tUk  iu 
iajikl.  Satien  wir  den  Fall,  daaa  als  Kind  föt  wirklich  hll^ 
krank  gahakan  wird ,  walchaa  nar  aai  aageoaBBtaa  fikehea  Krap 
ader  am  hSaffg  wladerkehreaden  fitimniiUeiikraaipfa  iaidel,  •• 
kanB  ailerdinga  ia  aelUnan  Fillan  dieaer  Irrthvaa  dar  IMagaon 
aar  Tracbaotomi»  fahren,  aber  die  Operation  hal  da«a  eher  Yo^ 
Ibeil,  alt  Nachlhail,  da  ja,  wie  mn  wohl  waiaa,  dwch  Mar* 
aha II  Hall  mnd  andere  Aerato  in  England,  gagan  Bpikpcieaal 
ihnUche  Krivpfo  die  TrachaotomleoaqpfbUen  wird,  nm  der  tetfc 
hranpfkafta  Terechlieaavng  dar  Stimauitae  hedingtott  Sratkkngi* 
gefahr  oder  Karboniaatioji  dea  Blnlea,  in  Folge  mangeikaftir 
LnlUnatrfmmig  in  den  Lnngan,  zn  hegagBon«  A«f  die  wiH 
aehwierlgera^  ]>lagnoae ,  oh  dfa  Ha^aneeehwUinng  hoi  dem  idl« 
Knip  tief  hinab  in  das  LnfMhrengaiwelga  aieh  aratrechl  habe  eitr 
nfeht,  kommt  nickt  ao  aehr  Tial  an;  dann  alnd  die  feiailta 
Bronchialreraweigvngea  bia  in  die  Longen  Mneia  mit  Am- 
aehwitanngemaeae  erfillt,  aind  die  Longen  aalbat  mit  in  Aniprach 
genommen  oder  entiAndet,  so  tat  die  Gefahr  doeh  ao  gram,  i^ 
▼ermuthlich  die  Tradieotömie  ebensowenig,  wio  ein  andenf  IKi- 
tel,  den  Tod  abhalten  wird,  aber  man  wird  doch  einria»cB 
müssen ,  daas  die  Tracheetomia  dann  jedenfalla  nicht  aehadet  aa' 
eher  den  Tod  anfbilt,  ab  beaeUennigt  nnd  jedenfalla  dnfdi  eiaia 
erleichterten  Zugang  der  Lnft  noch  eine  M6gltehkeit  der  ReltaBf 
gewihn.  &as  Havptmittel,  daasen  man  aieh  allgamaln.  gegea  '•> 
Knip  hantigen  Tagea  bedient,  ist  ein  aolehoa,  daa  aehnell  Bn- 
chen  erregt;  man  beawockf  dnrch  diesoa  Brbreehan  die  LosftoF 
anng  and  Answerfting  der  Eiandatmaeae.  Letateraa  iat  abe  ^ 
Ziel;  daa  Ziel  aber  wird  pron^tor  und  direkter  omiaht  darcb 
Eröffnnng  der  Luftröhre,  und  dann  durah  seiche  Binwivkaa^f 
welche  die  oben  genannte  Akatomung  befirdert  und  dia  Wi«'*^' 
aneugung  der  Anaachwitsnng  rarhindort  Der  falgenda  FaHi  i^ 
Hr.  Chassaignac  mitthailt,  hoaengt  die  trefiUeho  Wiikanf  '^ 
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erwÜmlM  OpirtUoii  ift  «liMni  f«hr  Ttnir^ifcll^D  Alle  ton  Krtq^» 
wo  nindicli  Ae  HaitiiiMchiriisiiD|pniaM6  M  Unab  in  dai  Bron* 
cbialgtiwaige  iicb  erstreekt  hat. 

Ein  10  Jakre  attea,  retMäilg  aitiekaniis»  akcr  «hirdi  man* 
galbaftt  ErnikivBg  atwaa  kflumefflidb  enckeinendei,  Hädcktn 
wwda  gegen  den  5.Fekitiar  1853  Ton  einem  Krnpkveten  befallen; 
dk  Sjwptome  aleigerten  aidi  allmiklig,  so  daaa  1»  der  Naefcl 
▼on  7.  mm  &  ffebrnar  die  IMne  in  Atkrannganetk  Teriiel,  die 
wil  kleinem  Wedieel  den  gansen  folgenden  Tag  wikrte,  bia  iie 
tm  &  gegend  Abend  in  dao  Hoafita)  gebraebl  wurde.  Die  «eine 
bei  einen  eekr  üUen  AnkUek  dar:  Angeeickl  angetfoH  und  klaag; 
BUek  matt  und  tribe  und  faat  erleecken;  PupiUen  erweiteH;  die 
Augen  oft  nacb  oken  und  innen  gekebri;  Augenlider  kalb  ge* 
Mbkaaen,  gldch  ala  ftblle  die  ErafI,  um  eie  Tollallndig  in  eiw 
heben  oder  in  acklieerai;  attgemeinerTorpor  mit  einem  gewlsaan 
Grade  von  Schtafe«ektigkelt;  Ton  Zeit  in  ZeU  Spannung  der  Ha» 
neniflgel)  um  Luft  einiuiioben;  Mund  feet  geacUoeeen;  Zunge 
welif  und  feuckt;  Racken  gerötket  und  kier  und  da  mit  kleinen 
weianen  Haulkalegen;  aeitiick  tom  Zapfen,  der  etwaa  gequollen 
Mf  aiehl  man  etwaa  giSanere  Sxaudnte,  die,  beeondera  nach  hin- 
len  m,  sieh  Terbreilen.  We  Haut  ist  mit  kalten  Sehweleaen  be* 
deckt,  keaonden  im  Angeaickte;  die  Bitremiaten  kalt.  Von  Zeil 
■u  ZeH  fikrt  die  Kleine  mit  der  Hmid  gegen  den  Hals,  gleleh* 
aam,  als  weDta  aie  ein  dort  keindlickes  HInderniss  wegechaffefl. 
Attmung  39$  Puls  unregelmäsalg,  klein  und  118.  Die  Inspiration 
tat  Tiel  kiner,  da  die  Exspiration,  mit  einem  renken,  heiseten 
Tone  begleitet  und  nicht  eelten  ingsMch  pfeifend.  Vor  Aufnakme 
in  das  Hoepital  hat  die  Kleine  einen  kleinen  Hantfeiien  auege« 
knetet.  Der  Husten  ist  raub,  krupig  und  bisweilen  mit  Auswurf 
lihen  Schleimes  begleitet.  Die  Stimme  ist  gsnx  erlosdhcn;,  bis« 
weilen  hört  man  tut  glucksendes  Geriuscb,  wenn  die  Atbmvng 
sehr  aebwierig  geworden.  Daa  Anpochen  an  die  Brust  ergibt  fast 
tterall  eineii  etwaa  gcdimpften  Ton.  Hierauf  ist  wohl  lU  mer« 
ken,  weil  spater,  nachdem  die  Operation  geackeken  war,  diäter 
Ton  ToHkonunen  kall  wurde.  Das  horchende  Ohr  reraimmt  im 
Kebikopfa  und  in  der  Lnflrdlwe  ein  rauhes  Reibungageriuaeh; 
Tonugswekra  aber  grossblesiges,  feudites  Raaseln,  anadieinend  in 
den  eraten  Bronchlalabtheiinngen.  Bisweilen  erfasst  daa  Kind 
krimpfliafl  die  Bettdecke,  gleUwam  um  einen  Slillipunkt  su  bot- 
aerer  Aihmung   lu  suchen.     Die  Halamuakeln   kontrabiren   sieb 
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kmopfliafl.  E«dlkh  laigt  skli  Boek  iiawiHktriieker  ■arnakgaagf, 
welcher,  ia  Verbindnig  mit  iem  Zatlaiide  det  Pii^lea  ud  dm 
Torpor,  die  Annifaeriini^  der  Tolletindigeii'  Asphyue  Terktadet. 
Naebdem  des  Kind  gegea  9  Uiir  Abende  gut  gelegen  nnd  enrirmt 
worden,  zeigt  eich  etwae  Beeeemng,  die  aber  nicht  lang  wibate, 
Iln  10  Uhr  heftige  Alhmongenoth,.  rellelindige  Aphenie  vnd  an* 
drohende  Aeph^fzie.  Verordnet:  Senlleige,  reisende  Eioreibsngea 
und  aam  Erbrechen  9J  Ipccacuanhae,  aber  dae  Kind  erbricht  eich 
nicht,  obwohl  »an  noch  deaGamien  kitseh  liael.  Um  11^/,  Uhr 
Nachte  ist  die  Noth  so  groce,  daca  H.  Ch.  eidi  enlechlieaet,  die 
Operation  sa  machen.  Nedi  gehöriger  Lagemng  des  Kindoa  aalst 
er  ohne  Weiteree  unterhalb  dte  unteren  Rendee  dee  Ringknorpela 
einen  echarfen  Hakan  ein  und  anf  den  Ringknorpel  einen  swMten, 
um  auf  dieee  Weiae  die  Luftrfthre  am  ixiren.  Nun  aenkte  er 
ein  cpttsei  Bietnri  direkt  ein  und  Tergrdteerte  dieaen  Einatich  mit 
eiaem  geknöpften  Biaturi»  Crletch  darauf  führte  er  einen  im  Win* 
kel  gebogenen  Diletator  (dilatatenr  condd)  ein  und  in  ^aeem 
Augenblicke  wurde  ein  groecer,  faleeher  Heutlappen  dnrdi  die 
Defnuffg  hinauageitoicen.  Ohm  Sdiwierigkeit  wurde  hierauf  die 
Kanüle  eingefägt«  Von  Neuem  glngua  EsiudalmaaMD  durch  die 
Oaffnnng  Unaue.  Das  Kind  begann  freier  su  athmen;  die  Pu- 
pillen sogen  eich  cogleich  sucemmen.  Die  Ezpaneion  der  Lungen 
wurde  bemerkbar;  ee  machte  eich  feuchtea  Baceeln  hfirbar;  daa 
Anpochen  an  die  Bruet  ergab  eteen  etwae  helleren  Ton.  Der  Pub 
fiel  bis  auf  96  und  die  Recpiration  bis  auf  32;  dann  schlief  daa 
Kind  ein,  nadidem  ea  etwae  Znckerwaaaer  genommen  hatte.  Ver- 
ordnet wurden:  warme  aromatische  Einreibungen  auf  den  ganaeu 
Köi^r.  Unter  den  auegewerfenen  Heutmueeu  fanden  eich  awei 
tdhrenfftrmige  Stücke,  woYon  eines  etwa  4  Centimet  breit  und 
6—7  Centimet.  lang  war;  ea  war  der  Linge  nach  gestreift, 
geihUcb  und  etwea  mit  Blut  bedeckt;  des  aweite  röhrenfSnnigo 
Stück  war  noch  viel  kleiner  und  am  einen  Ende  gaheHSrmig  ge- 
spalten, ao  daas  man  deutlich  die  Form  der  feiuen  Broudiiahhei* 
llM^'  daran  erkannte.  Die.  Nacht  war  ruhig.  Am  anderen  Tage, 
den  9.  Februar,  wurdeu  noch  ihnttche  Eiendatmasseu  auageworfen. 
Das  Athmen  geschieht  gut;  kein  matter  Ton  beim  Anpochen; 
gegen  Abend  etwae  Fieber.  —  Am  10.:  Die  Beeaerung  dauert 
an;  Ycrordnet  wird  eine  Emtilsion  mit  etwea  Kermee.  —  Am  14.: 
R^tfarbiger  Auswurf;  statt  der  aromatisdien  Bbsreibungen  werden 
Sinreibungen  aus  Chiuetinktuf  Torordnot.  —    Am  16«:  Athmung 
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vifdfir  ttlwM  fcfcwicdf}  iteier  q^ck  Kebcf  gegth  Abead.  — 
Arn  17.:  El^^t  geiinpfter  Ton  boi«  Aiipoclien  rechte  (trockene 
Sehrftpfkipfe).  Am  18*:  Etvap  BeMeraiig;  leidUielier  Anewnrf 
reo  eiterigem  ScMeime  mH  eehr  kleinen  .Hmtfetscn.  V»b  4a  a« 
geht  Allee  beeeer  $  der  Anevvrf  yerliert  eich  und  «m  24.  witd  die  Ka- 
Biile  entfernt  nnd  dieGeneevng  iHrd  durch Leberthran  unteratütit. — 


Weilere  Noliz  über  deu  Kropf  der  Neugeborenen*) 

▼on  Friedrich  Betz  in  Heilbronn  a^N. 

Ven  einer  Krankheit,  velche  eo  neu  In  die  klinische  Beob'^ 
aehtnng  eingeführt  wird,  vie  die  obige,  mfieeen  aHe  Breeheinungen, 
welche  nur  Diagnoee  der  Krankheit  beitragen  könnten ,  geaammelt 
▼erden.  In  dieeer  Hinsicht  theile  ich  einen  neuen,  erst  den 
12.  Febr.  1851  Torgekommenell  Fall  yon  Struma  bei  einem  Ifen->> 
geborenen  mit. 

Eine  Hehrgebirende  brachte  ein  rollkommen  auegetragenea 
und  etnrkcfs  Ktnd  xnr  Welt.  Die  Geburt  ging  leicht  vorüber. 
Sogleich  Sei  die  Hypertrophie  der  Schilddrfisen  ale  queerlaufendvr 
Wulet  doe  Halaee  auf.  Die  Hdmer  der  Gland.  thyreoid.  bildeten 
auf  bekktt  Selten  dee  Haleee  unter  den  Ohren  iwei  6e- 
achwilale,  ale  oh  Lymphdrüeen  angeschwollen  wären.  Das  rechte 
Hörn  war  yolnmindeer.  Dae  Kind  schlug  bei  dem  ersten  milh- 
seligen  Athem?erstteho  die  Augen  auf,  echloes  sie  aber  gleich  wie* 
der.  Naeh  einer  Minute  erfolgte  wieder  ein  Versuch,  zu  inspirlren. 
Die  Inepiration  war  karz  und  mit  einem  Geriueche  verbunden, 
welches  deutlich  die  Enge  des  Luftweges  erkennen  Hess.  —  Zwi- 
schen den  noch  erfolgten  wenigen  Inepirationen  lagen  2,  3|  5  Mi- 
nuten. Das  Kind  wurde  blauroth  an  den  Lippen  und  im  Ge- 
eichte, eo  wie  an  den  Fingerspitzen,  welche  Theile  jedoch  nach 
einigen  Minuten  wieder  blass  wurden.  —  Trotz  aller  Rettunge- 
tersuehe  starb  das  Kind  nach  einer  Viertelstunde  an  dieser  Dyspnoe. 

Dns  Kind  war  ein  Mädchen  und  die  Mutter  hatte 
ebenfalla  eine  bedeutende  Struma,  sog.  lymphatica, 
was  Immer,  so  oft  ich  den  Kropf  bei  Neugeborenen  sah,  der  Fal 
war.  In  dem  Orte,  in  welchem  das  Kind  geboren  wurde,  herrscht 
der  Kropf  bei  Erwachsenen  endemisch,  eben  so  gibt  es  yiele  Kre- 
iinen  in  demselben.  —    Die  Sektion  wurde  yerweigert. 


^)  Siehe  Henle's  Zeitsclirift,  Bd.  IX,   1850;   femer  WOrtember- 
gisches  Korrespondentblatt  Nr.  30,  1850. 
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Udber  die  Jodquelle  su  S^kbruini  fai  Kemptot 
Wir  gifvben  dtn  Lcteni  dieses  Journales  einsii  Bieait  n 
enr^sen,  wem  wir  sie  auf  die  Jodqnelle  %u  S«UbriBB 
kei  Kenplen  anfmerksim  michen,  in  weither  der  Armeltckilt 
fUr  die  Kw  der  Screphnloeie  eine  walire  BereiehervDg  geCudis 
hil,  QBd  die  eich  als  wftrdige  Brgintaiig  der  fAr  den  Badige* 
brauch  ohnehin  nieht  dienlichen  Adelheidsqnelle  darstellt.  In  Bc- 
tref  des  Niheren  ftber  die  Qaelle  rerweisen  wir  auf  das  irst- 
liche  Inlellireniblalt  fem  22^  Jtli  ▼.  J.  Ifn  bd'n 
Bnne  de«  jelalgin  KnrgdMudes  entdecktet  nenet  Qttenenrehr  lie- 
fert Wasser,  das  nach  seinen  phjsikallMhen  EigenichafteB  siiea 
nach  frisseren  Relchthnm  an  JodTt rbindttng  Tcnpricht,  nnd  iskta 
dem  früheren  (^ssen  Waseerreichthim  der  sck«n  chemisch  ge- 
prüften Quelle  in  Bidcrni  — ^  yonngawtiae  ivr  Trinkkur  pasieil 
erscheint.  Eine  chemische  Analjse  soll  demnichst  feriffeitMt 
WKden.  — 

Dn  die  Quelle  in  Ihrer  Spexi«lindikttion  den  Urferata 
der  Scrophnlosie  «nd  denHintleiden  angewandt efsehaiat, 
het  der  Herr  Beeitseri  nm  die  reichen  Bidet  fär  alle,  dem  Etil* 
agens  des  Jodes  entsprechenden  Farmen,  wie  sie  der  obenhaseicbnit« 
Bericht  nnsfilhrUcher  enthJUt,  ingingUcfa,  nnd  tob  heUsamei  Ir- 
folgen  gekri^nt  n  machen,  fflr  ein  EinUger  fon  Adelheidswamsr, 
10^  wie  fflr  die  Herbelschnffung  von  Soole  und  Hniterlmige  am 
der  K.  Saline  an  Rosenheim  Sorge  getragtn*  Anch  fir  Kiefer- 
nndelbider  ist  geeorgt  —  Dr.  llair. 


FL  Neueste  medisUnüche  Liter atar. 

Kritik. 
Lehrbuch  der  Krankheiten  des  Kindes  in  seinen 
verschiedenen  Altersstufen«  Zunächst  als  Leit- 
faden filr  die  akademischen  Torlesiuigen.  V«a  Dr. 
Karl  Hennig,  prakt  Arate,  Privatdoxenten  etc. 
Leipzig  1855.  Besprochen  won  Dr  Lederer, 
emerit.  Assistenten  der  k.  k.  Kinderklinik  ond 
zweitem  Arzte  des  öffentlichen  Kinderkrankenin- 
stitutes  zu  Mariahilf  in  Wien. 
Die  Resension  eines  derartigen  Bndiee  darf  weder  ein  Bt- 
lobnngadekret  noch   eine  Schmihschrift  lOr  den  Anter,  sondtra 
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•l&Mi  «ffeiittii  HtimiiigMiurtAiitdl  Sweiw  FaebfttiMieii  to- 
■Ulten,  irobei  dtr  BavÜieiler  $•  wi«  der  BeartiieiUe  fär  ibre 
Beh«iq>t«ageii  TcrtAtr^ttiick  find«  Vmi  solGh^m  Gftfidbtspiuikto 
tns  ging  ich  an  die  Bcnrlheiliing  des  Torliegenden  Werkei,  dk 
kh  «m  se  lieber  uitemahii,  aU  ei»  das  Streben  der  Devtachen 
bearknDdet,  die  Mber  yan  ilineB  atiefwaUerUch  behandall«  Pidf airik 
iflUBcr  mehr  li  Ehren  zu  bringen. 

Daa  Terliegende  Bich,  deaaen  Laaer  nach  den  Werten  dea 
Verfaaaera  ^bireit»  in  den  Kliniken  für  Brwachaene  ga^w^tM.  und 
gearbeitel,  GehortahUfe  und  Chirurgie  getrieben  nnd  die  ange* 
wandte  AmeiniitteUefare  inne  habe/*  ninunt  bei  den  einielM 
Krankheiten  genane  KAckakkt  auf  daa  Alter  dea  Kindea»  ecfrenk 
nidi  bei  beaonderar  KAne  dea  Anadrackea  der  Klarheit  and  Dent» 
Ikhkeit  dea  Sioneai,  hilt  bei  fortschreitend  wisaenachaftUeher  Ten* 
denx  dach  die  dem  Praktiker  nnirnditbaren  Theorieen  und  Hjpe» 
iheaen  flsrne,  und  ich  geatehe  gern,  daea,  venn  de»  Auter  bei 
ndne«  Fleiaae,  anaaer  der  Poliklinik,  noch  ein  gut  organiairtea 
Kinder^tial  lur  Beobachtung  offen  geatanden  bitte,  meine  Be* 
«rtheilung  hiemil  «bgeacUeaaen  aeln  würde.  In  dieselbe  verde 
ich  aber  etvaa  ganantr  eingehen,  weil  daa  Reaultat  meiner  poli- 
kiiniadien  Brfalmingen,  und  auch  meiner  mehrjihrigen  Beobach- 
tungen im  Hospitale  hie  und  da  Ton  den  Angaben  dea  VerCaaaeaa 
differirt. 

Die  Einleitung  handelt  Ten  den  Uraachen  der  Krankheiten 
und  iw  Todea  beim  Kinde,  der  Dauer  und  dem  Veriaufe  deiuel* 
hon,  der  Symptomatelegie  und  Diagnoatik,  Progneae  und  Therapio 
im  Allgemeinen. 

Bei  der  Bestimmung  der  Horlalitit  unter  1  Jahr  und  awar 
unter  kranken  Kindern  (aoU  'wohl  richtiger  heiaaen:  in  einem 
Kinderspitaie)  ffihrt  der  Verfaaaer  das  St.*Annen  Kinderhoapilal 
In  Wien  mit  28  prC.  ala  Beispiel  an,  wegegfu  ich  bemerke,  dua 
fciebei  die  kiaatlich  ernihrien,  die  Kinder  an  der  Bruat  der  Amme, 
ao  wie  an  der  der  eigenen  Mütter  in  Eine  Summe  gebrachl  wur- 
den, wihread  doch  Ton  der  eraten  Kategorie  ein  aehr  kleiner 
Theil,  Ton  der  xweiten  mehrere,  Ton  der  Icixten  Torhlltniaamftaaif 
•B  meiaten  gerettel  wurden. 

In  Bezug  auf  gewiaae  Krankheiten,  die  eich  gegenseitig  iua- 
achlieaaen,  kann  ich  die  Anaicht,  den  auagebiidete  Rhachitia  nicht 
leicht  friache  Tuberkeln  ablagern  laaae,  weniger  unterachreibotti 
ab  daaa  Vaccino  und  WechaeUleher  Keuchhuaten  auf  Zeil  oder 
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auf  immer  t»rdriligeB;  hittr  erfthren  wir  nicht,  ob  d«r  Ve 
den  bitranf  gegrindeten  Veriuch  mit  Veccineberkea  gtgen 
eommliiTi  auch  machte,  die  hier,  vie  jedea  ^raanm,  ffir  daa  ale 
giltan,  nichta  Iciateteo. 

Der  Autor  beginnt  recht  xwockmiaatg  mit  den  Krankheilan 
der  Terdamnngairerl^seiige,  in  ao  ferne  dieae  nicht  nnr  nnmittelbar 
dnrch  die  nnsvecfcmiaaige  Ernihmng  nnd  Plage  dea  Kiniea  nehr 
hänlg  erkranhen,  aendem  auch  ala  Heerd  fftr  achiedite  Blnibe- 
aehaffenheit  anf  daa  ganse  Leben  einflieaaen^  vir  finden  aie  avck 
dengemlaa  am  anafahrlichaten  abgehandeit ,  dabei  gans  erfahnmgn- 
gemlaa  auf  die  kranken  Organe  vmiger  durch  Aiineimitlel  ab 
durch  paaaendea  Regimen  und  Diät  einitwiAen  gelehrt,  und  he* 
aOndera  auf  die  ureaentlichen  Bigenthtaliehkeiten  und  Verachicdna* 
heiten  dieaer  Organe  im  sarten  Lebenaalter  Iiingewieeen.  All^a 
ao  aehr  ich  auch  ffir  die  Regehtug  der  Ernihrung  in  Beiag  aaf 
die  Zeit  bei  dem  Säuglinge  etimme,  ao  kann  ich  dedi  der  Mnh- 
nung  an  die  Hutter,  d^  ich  frfiher  bereite  anderavo  begegBeto, 
nicht  beipflichten,  daa  Kind  nimlich  Aber  Nadt  unter  keiner 
Bedingung  an  die  Bruat  au  legen;  denn  abgeaehen  Ten  dea 
Beachwerden  der  Hutter  eine  Winternacht  hindurch,  mflaste  heim 
Siuglinge  ein  MiaaTerblltniaa  xwiachen  Aufaaham  und  Verbraach 
dea  Stoffea  eintretea,  um  ao  mehr,  ak  daa  Kind  in  der  oralen 
Lebenazeit  auch  am  Tage  aehr  viel  achlift. 

Nebat  der  Hutterbruat  dem  Siuglinge  Kuhmilch  m  gehen, 
rathen  vir  veit  veniger  ala  Rindfleiachbrfihe ,  denn  da  die  Kah- 
milch  vermdge  ihrea  groaean  Gehaltea  an  Kiaeatoff  achverer  tot- 
daullch  ist  als  Frauenmilch,  ao  durfte  erstere  audi  die  Verarbei-* 
tung  der  letsteren' beeinträchtigen. 

Wir  leaen  S.  15:  „Die  Erhaltung  dea  Säuglinge  dnrch  ge- 
hörig Torbereitete  reinlich  gehaltene  Thiermilch  iat  beinahe  eben 
ao  gevlaa,  v4e  durch  eine  paaaende  Amme/^ 

Sollte  men  inLeipaig  mit  der  kAnatlidien  Ernährung  so  Tiel 
gltckUeher  aein  ala  in  Wien?  Ich  halte  die  kAnatlicfie  Ernihrung 
«0  vie  die  Ammen  ffir  nothvendige  Uebel,  ffir  Auanahiaen  Toa 
der  Regel,  jedoch  die  eratere  durchaua  nicht  ffir  ein  Surrogat  der 
letzteren.  Ich  hatte  durch  5  Jahre  im  St,  Annen  -  Kinderapitale 
reichliche  Gelegenheit^,  daa  AmmeuToIk  eineraeita  und  die  Bmih- 
rang  mit  Rindfieiachbrfihe,  Kuh-  und  Eaelinmilch  anderereeite  ken* 
aen  zu  lernen  j  und  gevann  die  Ueberaeuguag,  daM,  während 
Yon   den   achver  kranken  Kindehen  unter  1  Jahre  bei  lelttercr 
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•ehr  sehen  eines,  bei  erttereh  dorh  eine  befriedigende  Anzahl 
dsTonksm.  —  Wie  oft  ist  anrh  in  Familien  die  Amme  das  ein- 
zige Mitlei,  ein  zum  Skelette  abgezehrtes  Kind  noch  dem  sicheren 
Grabe  in  entreissen!  —  Ich  mOchte  hier  nicht  missrerstanden 
nnd  etwa  als  ein  Lobredner  der  Ammen  im  Allgemeinen  gehaUen 
werden;  Das  sei  ferne!  denn  ich  bedanere  jede  Familie,  die  solch' 
eine  Sdidnerin  In  ihrer  Mitte  hat;  nnser  Verfasser  spricht  jedoch 
▼on  einer  passenden,  und  die  lisst  sfrh  durch  Thiermilch  we« 
der  beim  gesunden  noch  weniger  aber  beim  kranken  Kinde  er- 
setzen. 

Ferner  heissl  es  S.  37:  „Dass  ein  Kind  mil  Zihnen  gebo- 
ren wird,  kann  nichts  Anderes  bedeuten,  als  dass  sein  Knochen- 
gerüst besonders  gnt  bedacht  worden  ist  n.  s.  w/*  Diese  Be- 
hauptung m6chte  ich  nicht  so  gewiss  hinstellen,  da  ich  mich 
zweier  exquisit  syphilitischer  Sfiuglinge  erinnere,  deren  jeder 
2  Zahnchen  mit  zur  Welt  brachte,  und  einiger  anderer  sehr 
strophischen  Kinder,  die  im  Kinderspitale  mit  3 — 4  Monaten  1 
oder  2  Zähne  bekamen. 

S.  75  findet  sich  unter  den  krankhaften  Symptomen,  durch 
Würmer  erzeugt,  eine  Amaurosis  verminosa.  Ich  kann  über 
die  Umtriebe  des  Gewürmes  in  dem  Vaterlande  unseres  Autors 
nicht  urlheilen,  jedenfalls  legt  er  ihnen  auch  bei  anderen  Gelegen- 
heiten überaus  Vieles  zur  Last.  Was  die  Wurmkrankheiten  in 
Wien  betrifft,  habe  ich  bereits  nachgewiesen,  dass  sie  mit  Aus- 
nahme der  Tinia  übertrieben  und  die  Symptome  oft  von  ganz 
anderen  Krankheiten  herzuleiten  seien  (Wiener  mediz» Wochenschrift 
1854  Nr.  1  und  2);  später  wird  auch  vom  Schielen  behauptet, 
dass  es  öfters  durch  rellektirte  (Ton  Würmern  s.  B.)  als  durch 
direkte  Hirnreize  entstehe.  Die  bei  weitem  gr5ssteZahl  ron  Stra- 
bismus, die  ich  s.ih,  entstand  entweder  während  eines  akuten 
Himleidens  oder  in  Folge  periodischer  Anfälle  yon  Himhyperämiu. 

Seite  83  wird  gegen  den  skuten  Darmkatarrh  unter  anderen 
Kalomel  empfohlen,  wobei  es  auch  durch  die  rermehrte  Gallenab« 
Scheidung  umstimmend  wirken  soll;  ohne  mich  über  dessen  Wir- 
kung, die  ich  hiebe!  nicht  erprobte,  aussprechen  zu  können,  be- 
merke ich  blos,  dass  man  in  neuester  Zeit  an  die  yermehrte 
Gollenabscheidung'  durch  dieses  Mittel  nicht  mehr  glaubt,  sondern 
die  grüne  Färbung  der  Stuhle  ganz  einfach  Ton  der  Verbindung 
des  Schwefels  mit  Qnffksilber  herleitet,  die  sich  im  Darmfrakte 
bildet. 
XXV.  1S&5.  g 
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Unter  allen  Kitteln,  dh  Seite  85  gegen  den  chronudieii 
Darmlratarrh  angefflhrt  werden,  kann  ich  dem  salpeteraanreB  Sil- 
ber, waa  anch  die  Chemie  dagegen  sagen  mag,  das  Terdieateate 
Panegyricnm  halten,  da  es  oft  wie  mit  Zauberkraft  (ait  ?enia 
Terbo)  bei  langwierigem  Leiden  in  1 — 2  Tagen  schon  die  Qnan- 
titit  und  Qualität  der  Entleerungen  regelt;  allein  unsere  Gabe 
ist  nicht  ^/^  Gran  1  bis  2  mal  tiglich ,  sondern  wir  beginnen 
mit  1/4  bis  '/)  pro  die  und  steigen  bei  ilteren  Kindern  aelbsl 
bia  1  Gr.  des  Tages. 

Bei  der  Dysenterie  meint  der  Verfasser  S.  91:  „Die  bia- 
weilen  unmittelbar  die  Losung  berbeifthrende,  selten  bedeutende 
Darmblutung  ist  gewöhnlich  unangeriihrt  sn  laasen,  je  nach  Maasa- 
gäbe  dea  Pulses  und  der  Kräfte  durch  Blutegel  zu  befördern/* 

Ich  bemerke,  daas  ich  diese  Darmblutung  sehr  ungern  sehe, 
besondere  bei  Säaglingen,  und  daher  jedenfalls  gewillt  hin,  der- 
selben gleich  Anfangs  entgegenautreten,  indem  der  Abgang  tob 
geringen  Quantitäten  Blutes  doch  eine  heftige  innere  Darmbintuiig 
Terrathen  kann,  wie  ich  das  bei  einem  mehrmonatlichen  Kinde 
beobachtete,  bei  dem  im  Verlaufe  der  Ruhr  eines  Abends  eine 
leichte  Darmblutung  sich  seigte,  die  weder  Klystire  mit  Argenh 
nitr.  noch  mit  Eis  bemeistern  konnten,  so  dass  daa  Kind  dee  an- 
deren Morgens  eine  Leiche  war.  Die  Sektion  ergab  ala  echnelle 
Todesursache  dne  innere  Darmblutung  der  heftigftcji  Art. 

Der  Abschnitt  über  die  Krankheiten  der  Harn-  und  Ge- 
schlechteorgane,  deren  Diagnostik  bei  kleinen  Kindern  durch  Man- 
gel an  Mittheilung  und  durch  fehlende  Vroskopie  so  yiele  Schwie* 
rigkeilen  bietet,  ist  mit  einem  Fleissc  und  einer  Genauigkeit 
behandelt,  die  dem  Verfasser  in  der  That  viel  Ehre  macht. 

Die  Hautkrankheiten,  die  im  kindlichen  Alter  eine  so  wich- 
tige Rolle  spielen,  und  wesentlichen  Eigenthümlichkeiten  in  Beaug 
sn  denen  der  Erwachsenen  bieten,  sind  dagegen  knra  abgehandelt, 
besonders  trift  daa  die  sogenannten  akuten  Exantheme,  die  hier 
lu  den  Dermatosen  gezählt  werden.  Ebendaselbst  findet  man, 
dass  Thränenfluss,  Bronchialkatarrh  bei  Masern,  massiges  doch 
erleichterndes  Nasenbluten  eince  Morgens  ojer  mehrere  Tage  früh 
hintereinander  im  Scharlach  kritische  Bewpgungen  seien,  die  msn 
frei  gehen  zu  lassen,  die  geschwollenen  Speicheldrüsen  im  Schar- 
lach ,  die  man  gelind  zu  fördern  habe. 

Wenn  nun  die  ersleren  als  vom  Wesen  des  MssernprozeasiTB  un- 
zertrennliche, jedenfalls  bcachtenswerthe  Symptome  sind,  dss  Nasen- 
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bloten  fibrigtiis  weit  häsfiger  bei  Maaern  aU  bei  Scharlach  Tor- 
kMUBt,  und  in  der  Tbat  seilen  Gefahr  bringt,  so  sind  die  ge- 
scbvoUtnen  Speicheldrüsen,  die  ich  meist  nur  in  Ifdsartigcn  Schar- 
lachepidenUen  beobachtete,  ein  ominöses  Symptom,  da  sie  sehr 
o(t,  aller  Knnathilfe  trotatfpd,  in  Eiternng,  Verjauchung  oder  Brand 
übergehen  und  bei  jüngeren  Kindern  o[t  «Uein  den  Tod  herbei« 
führen.  — 

Die  Krankheiten  des  Cef ässsystemes ,  die  die  Entwickelnngs- 
geachichte,  die  Krankheiten  des  Umbilikalapparates  der  Fracht, 
die  Fehler  am  Nabel,  die  Herzkrankheiten,  die  Krankheilen  der 
Gefasse  und  der  Lymphdrüsen  umfassen,  sind  nach  den  neuesten 
Forschungen  der  Anatomie,  Physiologie  und  Geburlshilfe  u.  s.  w. 
80  trefflich  bearbeitet,  dass  sie  sowohl  der  Naturforscher  als 
auch  der  Ant  mit  Vergnügen  lesen  dürfte.  — 

,  Unter  den  Krankheilen  des  Respiratfonsapparatea  zog  die 
Abhandlung  über  Krup  meine  Aufmerksamkeit  besonders  auf  sich, 
da  ich  in  jedem  neuen  pidiatrlschen  Werke  den  gefundenen  Stein 
der  Weiten  zu  finden  hoffe.  In  Bezug  auf  die  erbliche  AnTage 
lu  dieaer  Krankheit  m^ht«  ich  der  Anaich  t  dea  Hm.  Verf.,  dasa 
die  da?on  bofadenen  Kinder  Ton  tuberkalöaen  und  anderweitig 
dyakraaiaehen  Eltern  oder  SeiteuTerwandten  abstammen,  nicht  bei- 
piichten.  Das  Heilverfahren  betreffiind  finde  idi  auch  hier  den 
Grundsatz  beatatigl:  je  mehr  Heilmittel  wir  gegen  eine  Krank- 
heit habsB,  deato  weniger  Terstehen  wir  sie  zu  heilen;  es  sei 
hier  nur  kurz  bemerkt,  data  ich  nach  meiner  Erfahmng  Tor  alioB 
biaher  bekannten  Heilmethoden  dea  Krnps  der  des  Hrii.  Dr.  Lnz- 
ainsky  in  Wien,  die  er  in  einem  trefftichen  Aufsätze  (öaler- 
raidiiache  Zeitachrift  für  prakt.  Heiifcaade  18S5  Nr.  6,  T  u.  8) 
Toröffentlichte ,  den  Vonag  gebe. 

Für  den  Luftrehreaschnltl  spricht  sich  der  Verfasser  folgen- 
dafmaaaaen  aus:  „Der  Luflröhrenachnilt  findet  Im  Krup  seine 
Anwendung,  wenn  die  bisherigen  Mittel  nutztos  aufgewendet  w«i^ 
dan,  der  Kranke  in  gaalaigefftem  Luftmangel  die  blauaüchliga 
Fiabung  immer  denllicher  an  sich  tragt,  den  Kopf  zurüekbaamt, 
den  Hals  aufbliht  u.  s.  w.<< 

Weiter  heisst  es:  „Im  schlimmsten  Falte  Ist  sie  Verlange- 
ronganlttel  der  schon  terfallanen  Lebenafrlst  und  yertauKht  den 
enlaetzlirjialen  Brsticknngatod  mit  dem  der  Ersehüpfung/* 

Wenn  ich  anrh  üher  den  Werth  oder  Unwcrih  der  Trachea* 
Wale   In  der  häutigen*  Braune  aiebl  erfahrangagaaMlss  oriheUen 
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kann,  da  «ie  In  Wien  nicht  gcfibt  wird,  lo  kann  ich  doch  a  priori 
behaupten,  dass  aic  in  der  hier  angebenen  Zeit  wenig  Friichle 
bringen  könne,  In  einem  früheren  Stadinm  aber  nicht  leicht  ein  Ar»t 
mit  der  Verantworlnng  deraelben  «ein  Gewissen  belasten  werde; 
ob  wir  dieses  nach  misslungener  Kur  d^mit  beschwichtigen  dür- 
fen, dass  sie  ein  Mittel  zur  Verlängerung  des  Lebens  oder  ein 
Substitut  einer  milderen  Todesart  sei,  möge  jeder  sich  seihst 
sagen.  •— 

Dass  mir  Dr.  Hennig  S.  244  mit  Unrecht  zuschreibt, 
ich  halle  den  Druck  des  eigenen  Gewichtes  des  Kopfes  bei  wei- 
chem Schädel  auf  die  Ursprünge  der  Alhemnerren  für  die  Ursache 
des  chronischen  Asihma's  der  Kinder^  habeich  in  der  Wiener  mcdiz. 
Wochenschrift  Nr.  10  und  11  d.  J.  ausführlich  erörtert. 

Gegen  den  chronischen  Bronchialkatarrh  möchte  ich  (wie 
S.  255)  Kermes  nicht  empfehlen,  da  ersterer  die  Digestion  und 
Nntrition  des  Kindes  ohnehin  beeinträchtigt  und  an  dem  Medika- 
mente einen  würdigen  Helfershelfer  dafür  findet.  — 

Bei  der  krupösen  Pneumonie  empfiehlt  Dr.  Hennig  S.  276 
an  die  leidende  Stelle  1  bis  3  Blutegel,  ton  9  Monate  an  2—^ 
(kleine)  blutige  Schröpfköple ,  bei  kräftigen  Kindern  über  1  Jahr 
(unter  daselbst  angegebenen  Symptomen)  primärer  Form:  Ader* 
lass  am  Arme  von  3x— üj. 

Ich  versichere  dem  Herrn  Verfasser,  dass  wir  im  öffentliche« 
Kinder-Kranken-Instilute  des  Dr.  Luzsinsky  seit  einem  Jahre, 
wo  unter  mehr  denn  4500  kranken  Kindern  Tiele  und  sehr 
schwere  Pneumonieen  Torgekommen  waren,  wedereinen  Aderlasa 
noch  Blutegel,  weder  Kataplasmen  noch  Tart.  stib.  anwenden, 
und  unsere  Resultate  sind  glänzend.  —  Auf  derselben  Seite  heisst 
es:  bei  hinzutretender  Ueberfflllnng  der  Hirngefässe  wende  man 
nie  Kälte  an  den  Kopf  an  (wird  nicht  motivirt).  Ich  hielt  de« 
Hm.  Verfasser  bisher  für  einen  Mäcen  der  rationellen  Hydriatrik, 
doch  wie  passt  das?  Ganz  anders  rerfuhr  ich  kürzlich  bei  der 
Behandlung  des  ISmonatlichen  Kindes  eines  hiesigen  Arztes,  das 
nebst  einer  linkseitigen  Pneumonie  eine  Himhyperämie  der  Art 
darbot  y  dass  jeden  Augenblick  Exsudation  zu  befürchten  war. 
Unbekümmert  um  die  Pneumonie  Hess  ich  wegen  des  anhaltenden 
tiefen  Sopors ,  des  automatischen  Greifens  nach  dem  Kopfe ,  des 
häufigen  Zackens  mit  einem  Fusse  mehrere  Tage  und  Nächte 
hindurch  EisBmschläge  auf  den  Kopf  machen,   und  in  demselben 
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M«af»e,  wie  das  Kopfieldou,  lösle  sicli  auch   die  PMumonie  toU- 
bmoien,  und  sicher  Fälle  giU  es  eebr  viele.  — 

Bei  den  üraaUieiten  de§  Kervensyslemes  möcbU  ich  ?ob 
der  Behauptung  (S.  308):  „Fraisen  am  Ende  akuter  Exantheme 
sind  besonders  gefährlich'«  jedenMls  diejenigen  ausnehmen  ,  die 
bei  Anämie  während  der  Scharlachwassersuchl  eintreten,  da  deren 
mehrere  und  sehr  heftige  Anfälle  oft  glücklich  Torübergehen. 

Bei  Konvulsionen  möchte  ich  nicht  mit  dem  Hm.  Verf. 
(S.  309)  gleich  durch  BlutenUiehungen ,  und  ebenso  nicht(  bei 
der  KopfkongesÜon  (S.  351)  durch  Vesikanien  und  Blutentlee- 
rungen eiogreifeü ,  da  im  Hinterhalte  Krankheiten  lauern  können, 
gegen  die  sich  dieses  Verfahren  nachträglich  als  unnüti,  ja  sogar 
als  naditheilig  herausstellen  wurde«  Kalte  Umschläge  auf  den 
Kopf  können  meiner  Ansicht  nach  nicht  leicht  schaden.  — 

Dass  der  Hr.  Verfasser,  der  sich  vom  Schlendrisn  der  alten 
Therapie  Äiemlich  emanzipirt  hat,  doch  auch  bei  Hydrocephalus 
acutus  Vesikanzen  und  OL  Crolon.  auf  die  Kopfhaut,  beim  Hydro- 
cephalus chron.  Üng.  Tartar.  sllbiat  daselbst  empfiehlt,  ist  sehr 
sonderbar;  vecmuthlich  kennt  er  diese  Behandlungsart  mehr  aus 
Büchern  als  vom  Krankenbette  her.  —  Die  Ophthalmia  neonater., 
deren  unglückliche  Opfer  wir  oft  unter  uns  herumtappen  sehen, 
und  die  daher  die  vollste  Beachtung  und  Aufmerksamkeit  des 
Kinderarztes  erheischt,  ist  denn  doch  zu  kurz  abgehandelt. 

Die  Rhacbitis,  die  übrigens  trefflich  gearbeitet  Ist,  hätte  ich 
weniger  unter  den  Krankheiteb  der  Bewegungsorgane,  als  In  der 
letiten  Klasse,  den  Allgemeinleiden  nämlich,  vermuthet. 

Diese  begreift:  Fieber,  Pyämie  und  Blutzersetzung,  Skorbut, 
Bhilmangel  und  Atrophie,  Skrofel-  und  TubeAelsucht,  Krebs 
und  Syphilis.  Jene  Quälgeister  der  grossen  Städte  sind  nach 
Ihrem  Wesen,  Ursprung«  und  der  Art  ihrer  Bekämpfung  mit 
lobenswerther  Präzision  geschildert,  nur  bemerke  ich  hei  dem 
Nachweise  der  Syphilis  aus  der  Leiche,  dass  ich  wohl  in  einigen 
Fällen  die  charakteristische  Leber-  und  Milzveränderung ,  nie 
aber  eine  Spur  von  Eiterung  der  Thymus,  in  noeh  anderen  Lei- 
eben  dagegen  ausser  lokaler  Anämie,  wie  bei  einfacher  Darm- 
atrophie, gar  keinen  Anhaltspunkt  für  Syphilis  sah,  die  doch  Im 
Leben  mit  Gewissheit  konstatirt  werden  konnte.  Bei  der  Thera- 
pie der  Syphilis  erwähnt  der  Verfasser,  man  könne  später  ein 
Specificum  versuchen,  nach  Luzsinsky,  ohne  es  zu  erörtern. 
Dieser  legt  nämlich  mit.  Recht  besonderen  Werlh  auf  die  bei  die- 
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ser  Krankheit  fast  nie  fehlenden  dyspeptiechen  ErMheiaiiBfeB, 
and  beginnt  daher  die  Kur  mit  Miilcln  gegen  diese;  nach  Um- 
•linden  wird  aber  auch  Merctirius  solubilis  Bahnem.  mit  Rhevm, 
pulf.  Doyeri  lapid.  Cancr.  yerbundeu*).  — 

lieber  Proyinsialiamen  in  dieaem  Werke,  wie:  Yerateifung, 
Verkrampfung,  das  Kind  ist  durchfallig,  die  Hirnhaut  lat  ange- 
gangen u.  8.  w.  atoht  mir  zu  aprechen  kein  Recht  zu. 

Seil  ich  nun  daa  Urtheil  über  dieses  Werk  kun  zusammen- 
fassen ,  so  kann  ich  ihm  im  Ganzen  unter  den  besten  Lehrbüchern 
der  Pädiatrik  Mne  würdige  Stelle  anweisen,  da  neben  recht  prak- 
tischer Tendenz  den  Fortschritten  der  Medizin  und  ihrer  Hilfa- 
wiasenschaften  Rechnung  getragen,  bei  den  häufig  Torkommenden 
Krankheiten  statistische  Daten  angeführt ,  und  wo  die  Erfahrun- 
gen dea  Verfassers  nicht  ausreichen ,  meist  vertraueuawertiie  Au- 
toren kompllirt  oder  doch  ihre  Werke  sitirl  werden. 


Die  SeilwÄrtsIcrümmungeii  der  Wirbelsfiule  in  ihren  EnisiehungsurM 
chcD,  von  denFormeD,  in  welchen  dieselben  vorkornmen,  und  ober 
deren  Heilung.  Ein  RMthgeber  für  alle  Elttm.  Dtirgestellt  tob 
A.  M.  Boticher,  Vonteher  des  gymnastisch  «orthopädischen  lasli- 
tuts  zu  Görlitz  in  der  ObcrlansHs.  (JOrliis,  in  Kommission  der  Heyn  • 
sehen  Buchhandlung  1853,  8.,  55  Seiten, 

Dieses  Schrifteben  hat  manches  Gntoi  konnte  «her  f»  den 
Zweck,  dem  es  dienen  soll,  nämlich  den  ElUrn  and  Angehörigen 
einige  Lehren  zu  geben,  wie  sie  das  Schiefwerden  ihrer  Kinder 
zn  verhüten  haben,  nodi  Yollstandiger  geacbrieben  sein.  Dk  Diät 
der  Kinder,  ihre  Handhabung,  ihre  Kleidung  u,  s.  w.  halt«  weit- 
läufiger  abgehandelt  werden  sollen.  Der  erste  und  tweile  Ab- 
schnitt ist  zu  kurz,  der  dritte  Abschnitt  zu  lang  «nd  der  Sljl 
eiwas  za  trocken. 


♦)  Ich  erlaube  mir  hierzu  eine  Bemerkung:  ioh  habe  bei  SyphiKs 
kleiner  Kinder,  namentlich  bei  der  Syphilis  oeagenila,  alle  mo«. 
liehe»  Mittel  versuche  und  i)in  endlicli  aufKalomel  refracta  dosi 
mil  Magnesia,  was  vortrefflich  vertragen  wird,  zurftckg qkommcn. 
Noch  mehr  loben  kann  ich  das  englische  Ilydrargyr.  cum  Crcta 
das  leider  bei  uns  nicht  offizlnell,  aber  für  das  zarte  Kindes- 
alter das  beste  umstimmende  und  vertraglichste  Merkurialprä- 
parat  ist.  iw    n^t  I 

Dr.  Behrend. 
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I>#e  Palholofie  usd  Themf^te  der  Paralysen,  van  Dr.  med.  Gustav 
Ross,  Vorsteher  einer  PrivaAeilanstalt  zu  Altena.  Braimschweig 
1859.    a,  SflL Seiten,  mit  6  Abbtidongen. 

Die  vorliegende  kleine  Schrift  von  einem  Manne,  der  aich 
bereits  als  einer  der  einaichtsvoltstea  und  denkendsten  Orthopidi- 
Bten  durch  mehrere  lesenswerthe  Aufsätze  kund  gelhan  hat,  de- 
jnonsirirt  durch  Mittheilungen  einiger  Fälle,  die  ganz  jugendliche 
Subjekte  betrafen,  folgende  Sitze: 

1).  ,^ie  vorzugsweise  an  den  unteren  Extremitäten  vorkom- 
menden und  Deformationen  nach  sich  ziehenden  Lähmungen  im 
Kindesalter  oder  aus  dem  Kindetalter  erscheinen  nicht  bedingt 
durch  eine  wirkliche  Zerstörung  gewisser  Theile  der  Centralnerven- 
organe  (wie  bei  Tabes  dorsalis,  Gehirnerweichung),  sondern  ab 
Folgen  von  Exsudaten  oder  Extravasalen  in  Gehirne  und  Rücken- 
marke, vorzugsweise  in  ei^stercm.  Sie  erscheinen  von  ähnlichen, 
bei  Erwachsenen  vorkommenden  Lähmungen  nicht  wesentlich  und 
nur  dadurch  unterschieden,  dass  noch  im  Wachsthum  begriffene 
Theile  yon  der  Lähmung  befallen  wurden. 

2)  Es  erscheint  annehmbar,  dass  in  manchen  Fällen  die 
Erregung  und  Leitung  in  den  Nervenbahnen  hergestellt  und  nur 
die  Muskeln  atrophirt  sind ,  dass  aber  in  solchen  Fällen  die  durch 
Ruhe  atrophirten  Muskeln  durch  eine  künstliche  Bewegung  und 
wiederholte  Reizungen  durch  den  elektrischen  Strom  ihre  Struktur 
und  Kontraktionsfähigkeit  wieder  erlengen  kdnnen  und  dadurch 
die  Lähmung  geheilt  wird. 

3)  Für  die  Behandlung  frischer  Fälle  solcher  Paraljrsen  ist 
neben  dem  sonstigen  Heilverfahren  eine  frühzeitig  und  laag  fort- 
gesetzte Erregung  der  gelähmten  Muskeln  durch  lokale  Gymna- 
stik und  Elektrisation ,  um  dadurch  ihrer  Atrophie  vorzubeugen, 
dringend  anzuempfehlen. 

4)  Für  die  Behandlung  veralteter  und  schon  mit  sekundären 
Deformationen  komplizirter  Fälle  muss  darauf  hingewiesen  werden, 
dass  einesthetls  iregen  Lähmung  oder  Schwächung  einiger  Mus- 
Keln  schon  ein  ganzes  Bein  nickt  tum  Gehen  benutzt  werden 
kann,  andererseits  gänzlich  gelähmte  untere  Extremitäten  noch 
zum  Gehen  zu  verwerthen  sind,  wenn  einzig  die  Obirschenkel- 
beuger  noch  kontraklionsfähig  sind.  Diesem  neuen  Lehrsatze  aus 
der  pathologischen  Mechanik  menschlicher  Gehwerkzeuge,  dass  die 
Hm.  flexores  femoris  allein  zum  elementaren  tiehen  ausreichend 
sind,  werden  künftig  yiele  unglückliche  kränke  eine  wesentliche 
Verbesserung  ihrer  Lage  terdanken!^^ 
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Aeistliche  Zimmer- Gymnasitk  oder  DarstelluB«  .  und  Befichreibnng  der 
unmittelbiiren ,  keiner  Gerülhichafi  uod  UntersiüUuDg  bedürfenden, 
daher  stets  und  überall  ausfübrbaretr  heilgymnastischen  Bewegungen 
für  jedes  Alter  und  Geschlecht  uud  für  die  verschiedenen  spezieilen 
Gebraachszweckc ,  entworfen  von  Dr.  med.  D.  G.  H.  Schrcbcr, 
prakt.  Arzte  und  Vorsteher  der  heilgymnast.  Anstalt  zu  Leipzig,  Leip- 
zig bei. F.  Fleischer,  1855,  8.,  92  Seiten  mit  48  xylograph.  Ab- 
<bildungen. 

Dem  Herrn  Verf.  gebührt  der  volle  Dank  für  die  einfach 
klare,  leicht  verstandltche ,  jeder  üebertreibung  ferne  Darstcllong 
der  Heilgymnastik,  ihrer  Tendenz,  ihrer  Wirkung  und  ganz  be- 
sonders ihrer  Anwendung  ausserhalb  den  speziell  dafür  eingerich- 
teten orthopädischen  Anstalten,  d.  h.  in  Privatwohnungeo.  In  der 
That  ist  es  ein  Fortschritt,  dass  die  praktischen  Aerzte  angeregt 
werden,  sich  nicht  in  allen  den  Fällen,  wo  die  Gymnastik  von 
Nutzen  sein  kann,  ihrer  Selbstständigkeit  zu  begeben  und  immer 
gleich,  als  ginge  dergleichen  weit  über  oder  unter  ihren  Horizont, 
zu  orthopädischen  Anstalten  und  deren  Führern  ihre  Zuflucht  zu 
nehmen.  Die  praktischen  Aerzte  müssen  und  sollen  die  metho- 
dische Gymnastik,  mit  der  so  grosser  Nutzen  geschafft  werden 
kann,  eben  so  gut  selber  kennen  und  anwenden  lernen,  als  sie 
Bandagen,  Schienen,  Schweben,  Einrenkungsapparate  u.  s.  w. 
Studiren  und  deren  Gebrauch  sich  anzueignen  haben.  Die  Heil- 
gymnastik sollte,  und  wird  vermnthlich  auch  bald,  an  Uni- 
versitäten von  dazu  befähigten  Männern  wissenschaftlich  ge- 
lehrt werden.  Ganz  besonders  dazu  geeignet  erseheint  der  Verf. 
der  hier  angezeigten  Schrift;  er  ist  klar,  unbefangen,  von  poeti- 
schem Enthusiasmus  frei,  hat  ein  scharfes  Drtheil  und  er  würde 
wahrlich  Nutzen  schaffen,  wenn  er  an  der  Universität  Leipzig 
mit  Vorträgen  den  Anfang  machte.  Einstweilen  [ist  diese  Schrift 
den  praktischen  Aerzten  dringend  zu  empfehlen. 


Handbuch  der  Kinderkrankheiten,  von  £.  Barthei  lud  F.  Rilliet 
DD.  m. ,  Hospitalfirzten  zu  Paris  nnd  Genf.  Zweite  gAnzltck 
umgearbeitete  und  bedeutend  vermehrte  Auflage. 
Aus  dem  Französischen  tibersetzt  und  mit  Zustftzen  verseben  von 
Dr.  R.  Hagen.  Erster  Thcil,  Leipzig,  Verlag  von  Ch.  E. 
Kollmann,  1855,  8.,  932  Seilen  und  Register. 

Einer  Empfehlung  bedarf  dieses  ausgezeichnete,  in  Deutach- 
land in  seiner  ersten  Auflage  wohl  aUgemein  verbreitete  Werk 
gewiss  nicht  mehr.    £•  ist  und   bleibt  eine  Art  Cmioa  für  alle 
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Di«,  weicht  mil  derPidi«trik  ikh  erntlUch  ferlraui  machen  woll«». 
Die««  iveile  Auflag^e  hat  Tor  der,  in  de«aelban  Verlage  in  daiil- 
acber  UeberaeUung  (you  Dr.  G.  Krupp)  erachieneiien  eraten 
Auflage  durch  ihre  Vermehruiig,  ihre  ZuaiUe  und  die  Uwarbei- 
tvog  ganttr  Kapitel  so  bedeutende  Venüge,  daaa  die  Beaitxer 
dfeaer  letateren  aich  nicht  dabei  begnügen  kennen,  aondern,  f^b 
aie  nicht  atehen  -bleiben  vollen,  auch  die  zweite  Auflage  en- 
acbaffen  mflaaen«  Dieaelbe  ist  ein  ganz  anderca  Werk  und  die 
Vergleficbung  ^  beider  Auflagen  gibt  einen  iutereaaanten  Blkk  auf 
die  seit  10  Jahren  gemachten,  «ngemein  grossen  Fortscitfitte  in 
der  Pädiatrik.  Beim  BerichU  über  den  Schluss  dieses  Werkea 
werden  wir  uns  damit  näher  befassen« 


Conservstive  Chirurgie  oder  Entwickelung  der  Grundsätze  und  Mittel, 
die  Amputation  und  Resektion  von  Knochen  zu  vermeiden  und  die 
Chirurg.  Kunst  mit  der  fortschreitenden  Wissenschaft  des  Menschen, 
so  wie  mit  der  Civilisation  und  Humanität  in  Uebereinstimmung  su 
bringen ,  von  Dr.  iVmed^c  Hassart  in  Montpellier.  Eine 
von  der  K.  Akademie  Belgiens  gekrönte  Preisschrift.  Deutsch  bear- 
beitet von  Dr.  H.  E.  Flies,  prakt.  Arzte  zu  Steinau  in  Kurhessen. 
Weimar  1855,  bei  B.  Fr.  Voigt,  8.  301  Seiten. 

Die  von  der  k.  Akademie  der  Medizin  au  Brüssel  aufgestellte 
Frage  lautete:  „Nach  dem  gegenwärtigen  Stande  der  Therapie 
die  Mittel  nachzuweisen ,  durch  welche  die  Amputationen  und  die 
Reaektienen  der  Knochen  möglichst  Tcrmieden  werden  können." 
In  der  That  eine  höchst  zeitgemisse  Aufgabe,  wenn  die  Chirur- 
gie den  Rang  einnehmen  soll,  der  ihr  gebührt,  d.  h«  wenn  sie 
nicht  die  operali?e  Handgeschicklichkeit,  sondern  die  Hellung  mit 
Konserrirung  der  verletzten  oder  erkrankten  Thelle  ala  ihr  höch- 
atea  Ziel  betrachten  soll»  Nur  dann  erat  ist  die  Chirurgie  Ycr* 
schmolzen  mit  der  Therapie  zur  wirklichen  Heilkunat  und  es 
iat  nach  den  ausgeaeichneten  Arbeilen  grosser  Chirurgen:  ein^s 
Richter,  Rust,  ▼.  Walther,  Langenbeck,  Cheliua, 
Boyer,  Larrey,  Dupuytren,  A.  Cooper,  LawrencC| 
Guthrie  u.  s«  w.,  ,und  besondeia  nach  den  Mittheilnngen  Ton 
Ronx,  Baudera,Malgaigne,  Amuasat,  Velpeau,  Piorry, 
Blandin,  Seutin,  Syme,  Fergusson,.  B.  Langenbeck, 
Günther  u,  A.  m»  über  Verletzungen  und  Krankheiten  der  Kno- 
chen und  Gelenke  hohe  Zeit  gewesen,  den  Gegenstand  der  öf- 
fentlichen Konkurrena   behufs  wissenachafUicber  Bearbeitung   zu 
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vnterirerfoR.  D<s  ?ortiege»il6  W«rk  des  Hrn.  Massarl,  so  wk 
dts  («in  J.  1854  in  deutscher  Sprache  in  Bresla«  erschieneDes) 
Werk  des  Hm.  Dr.  H.  J.  Paul  erhiellen  1851  jedes  den  aoge- 
nannten  Ermunterungspreis  (m^daille  d'enoouragemenl).  Beide 
Werke  ergänzen  sich  gegenseitig;  nur  erscheint  die  Massart'- 
sehe  Arbeit  systematischer,  philosophischer,  abgerundeter,  wah- 
rend die  Fan  lösche  Arbeit  rieiieicht  in  mancher  Beiiehnng  prakti- 
scher und  kfirzer  ist.  Man  wird  das  erstgemnhte  Werk  mit  grossem 
Ntttaen  studiren;  die  Kapitel  über  Nekrose,  Karies  und  Spina 
rentosa,  die  auch  die  PMatrlk  sehr  ernstlich  angehen,  sind  in- 
straktiv;  die  Kapitei  über  das  koneenratire  Verfahren  bei  Ver- 
brennungen, Frakturen,  Gelenkkrankheiten  und  falschen  Gelen- 
ken sind  es  nicht  minder.  Das  Neueste  ist  überall  wohl  bedacht 
und  gewürdigt  und  es  rerdleut  das  Werk  daher  die  vollste  Be- 
achluiig  des  praktischen  Arztes. 


Srhlussberichl  über  die  vom  21.  Mai  1849  bis  Ende  Dezember  1851  in 
Prag  bcobachtele  Cbolera-Epidemic,  nebsi  einer  Abhaadlung:  die 
Cholera  der  Kinder,  von  Prof.  Dr.  I^Oschoer,  Direktor  des  Franz- 
Joseph -Kinderspitales,  Mitglied  der  Medizinal-Kommission  in  Prag; 
Frng,  Ca I versehe  Verlagsbachhandlung  1854,  8.,  90  Seiten  mit  2 
Tabellen  und  einer  Epidemie verlaufskartc. 

Der  sehr  geehrte  und  durch  seine  wissenschaftlichen,  die 
FSdiatHk  betreffenden  Arbeiten  wohlbekannte  Hr.  Verf.  hat  sich 
durch  diese  Abhandlung  ein  neues  Verdienst  erworben.  Wir  be- 
dauern, dass  wir  in  den  vorliegenden  Bericht  nicht  so  weitlinfttg 
eingehen  können,  wie  wir  gern  möj:hten;  der  beschränkte  Raum 
dieser  Zeitschrift  gebietet  uns,  dkonomisch  zu  sein.  Wir  werden 
daher  unsere  Analyse  in  Aphorismen  zusammenstellen.  1)  Der 
Bericht ,  auf  l)ekret  der  Statthalterei  in  Prag  offiziel!  abgestattet, 
bezieht  sich  auf  die  In  den  Jahren  1849—1851  in  Prag  herr- 
schend gewesene  Cholffa.  2)  Der  Generalbericht,  der  den  ersten 
Absehnitt  ausmacht,  enthält  nichts  Neues,  aber  einige  seht  be- 
herztgenswerthe  Wihsche  iiber  das  nothwendige  Zusammenwirken 
der  Naturforscher,  namentlich  der  Astronomen,  Physiker  und  Che- 
miker mit  den  Aerzten,  um  endlich  doch  über  diu  Gang  der  Epi- 
demieen  und  ihren  ZuBamftienfaahg  mit  tsllurisch-meteorologischen 
oder  kosmischen  Vergingen  eine  bcsiere  Kunde  anzubahnen.  — 
3)  Auftreten  und  Verlauf  der  Cholera  in  Prag,  so  wie  die  da- 
selbst getroffenen  Vorkehrungen  werden  bcsthrieben.  4)  Zugleich 
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mh  der  Cholera  Terlettfeii  Typhus ,  MaBeru,  Variole,  Kenchfausten, 
Pneunoiiteeii  n.  a.  w.  bald  parallel,  bald  sich  aasweichend,  bald 
sich  treffend.  Eiui^e  interessante  Fille  dfirfen  hier  wohl  kurz 
notirt  werden:  ein  Kind,  6  J.  alt,  hatte  Pneumonie  und  Variole 
ftberatanden ,  bekam  die  Cholera  und  starb  unter  hydrokephali- 
sehen  Erscheinungen.  Eine  Frau,  24  J.  alt,  hatte  den  Typhus 
durchgemacht,  bekam  in  der  Rekonvaleszena  die  Variole  sehr 
heftig,  wurde  während  des  Soppurationssiadiums  dieser  konflui- 
renden  Pocken  Ton  der  Cholera  befallen  und  starb  daran.  — 
5)  Von  Ende  Hai  1849  bis  Ende  September  1851  wurden  im 
Kinderhospitale  in  Prag  235  von  der  Cholera  befallene  Kinder 
(141  Knaben,  94  Mädchen)  behandelt,  davon  starben  121.  Dem 
Alter  nach  waren  diese  Kinder:  von  3  Wochen  bis  6  Monaten  22 
(starben  18),  von  6  Monaten  bis  1  Jahr  32  (st.  16),  von  1—2  J.  48 
(st.  28),  von  2—3  J.  24  (st.  15);,  von  3-4  J.  14  (st.  8),  V4)n 
4— 5  J.  25  (st.  6),  von  5-6  J.  12  (st.  7),  vob6— 7J.  13  (st.7), 
von  T— 8  J,  9  (aU  3),  von  8  — 9  J.  9  (st.  3),  von  9—10  J. 
5  (St.  2),  von  10— IIJ.  7  (st.  2),  von  11— 12J.  10  (at.  2), 
von  12— 13  J.  3  (St.  2),  von  13— 14J.  4  (st.  1).  —  6)  Vor- 
angegangen  waren  vorzugsweise  Intestinalkatarrhe ,  kürz  vor  Ein- 
tritt der  Epidemie  häufig  Intermittens ,  dagegen  sanken  der  Ty- 
phus und  die  entzündlichen  Lungenaffektionen  mit  Snlwlckelung 
der  Cholera;  fast  parallel  mit  den  Gastrointestfnalaffektionen  ging 
der  Anfangs  1849  zur  Epidemie  herangewachseno  Keuehhiisien ; 
die  Blattern,  die  vor  Eintritt  der  Cholera  epidemisch  geherrscht 
hatten,  nahmen  ab  und  erreichten  während  der  Choleramonale  ihr 
Minimum ;  das  Scharlach ,  seit  1847  selten,  begann  mit  Abnahme 
der  Cholera  häufiger  zu  werden;  auch  die  Masern  leisten  sieh 
mH  dem  Hervortreten  der  Cholera  seltener,  kamen  aber  ki  den 
leisten  Monaten  dieser  Epidemie  wieder  und  zeigten  sieh  eine 
kvrae  Zell  neben  derselben.  Im  Allgemeinen  ergab  sich,  dasa 
ein  Zurückgehen  der  entzOndlichen  Affektionen  der  Bnistorgane, 
der  Biantheme,  des  Typhus  nur  vor  und  während  dfts  ersten  Auf- 
tretens der  Cholera  Statt  fand,  dass  hingegen  bei  eifief  twelten 
Steigerung  dieser  Krankheit  auch  dn  Siefgen  der  genannten  Krank- 
heltsformen  Statt  fand.  BIgenIhfimlich  verhielt  sieh  dabei  das 
'  Wechaelfieber,  das  jeder  Steigerung  der  Cholera  immer  in  bedeu- 
tender Anzahl  gleichsam  yoranlief.  —  7)  In  Bezug  auf  das 
Aweschlleasungsverhiltniss  ist  zn  bemerken,  dass  die  Cholera  4mal 
itr  Pnevraoiile)  9m«l  zur  Ttkerkuloiis ,  Snal  zum  Typbui)  Imal 
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zur  tkrophuldteA  OtiUs,  Imti  zur  KriUe  and  2  mal  aa  dea  Ma* 
Mrn  hinzutrat.  Von  den  yielen  KeucUiuatenkrankeii  wurde  kein 
einziger  ?on  der  Cholera  ergriflfen.  —  Wir  enthalten  um  der 
weiteren  Mitlheilung  dieser  höchst  interessanten  Abhandlung,  die 
einen  schönen  Beweis  der  ruhigen  und  scharfen  Beobachtungsgabe 
des  Hrn.  Verf.  liefert.  —  Verlauf,  Leichenbefund,  Symptomen- 
Analyse,  diätetische  Einflüsse,  Kontagiositat,  Lokalititaeinilusse 
nnd  Therapie  sind  sehr  genau  erörtert.  Tabellen  und  eine  lieber- 
sichtskarte  des  Ganges  iH  Epidemie  in  Prag  und  der  neben  ihr 
bestandenen  anderen  Epidemieen  steigern  noch  den  Werth  des 
Werkes  I  das  die  yollste  Anerkennung  yerdient. 


1.  Die  Erkenntniss  und  Behandlung  der  Taubheit,  für  Aerzie  nnd  ge- 
bildete Nichtärzte.  Von  Dr.  W.  Löwe,  prakl.  Arzt  u.  s.  w.  Fünfte 
Auflage.  Mit  einer  Steindruck tafel.  Pasewalk,  Verlag  von  C.  E. 
Braune,  1854,  8.,  66  Seiten. 

2.  Das  Gehör  und  die  Schwerhörigkeit.  Offener  Brief  an  das  Publiknin 
gegen  den  Charlatanismns,  von  Dr.  J.  Erhard.  Mit  einer  Abbildong. 
Berlin  1855,  8.,  Verlag  von  Jeanrenaud,  26  Seiten. 

3.  Reform  der  Ohrenheilkunde.  Sendschreiben  an  seine  Kollegen,  von 
Dr.  J.  Erhard,  Berlin  1855,  Verlag  von  Jeanrenaud,  8.,  15  Seiten. 

Die  ersten  beiden  Schriften  sind  dem  groaseren  Publikum, 
die  letatgenannte  der  iratlichen  Welt  bestimmt.  Die  Löwe'sche 
Schrift  soU  freilich  Beiden  dienen,  den  Aeraten  und  den  Patienten 
und  wir  sind  immer  entschieden  gegen  diese  sweilebige  oder  am- 
phibienartige Tendena,  weil  gewöhnlich  Keinem  genügt  wird,  — 
den  Aeraten  nicht,  weil  sie  zu  wenig  Gründliches  und  Tief  ein- 
gehendes, und  den  Patienten  nicht,  weil  sie  lu  viel  Professionelles, 
sie  gar  nicht  Interessirendes  erhalten.  Indessen  hat  die  Löwe'- 
ache  Schrift  die  fünfte  Auflage  erlebt;  das  ist  ein  redendes  Zeug- 
niss,  yor  welchem  alle  Logik  schweigen  muss.  Die  Schrift  ist 
auch  recht  brauchbar,  liest  sich  gut,  ist  klar  gehalten  und  entfernt 
Ton  Aufachneiderei  und  Gelärm.  Der  praktische  Ant  wird  sie 
ansprechend  finden  und  Mancherlei  durch  sie  sich  deutlicher  Ter 
Augen,  gestellt  fOhlen.  Wilnscbenswerth  wäre  eine  recht  gründ* 
liehe  Durcharbeitung  der  Ohrenheilkunde  in  .  ihren  einzelnen 
Zweigen  durch  Hrn.  Löwe,  der  gewiss  eine  reiche  Erfahrung 
beailzt. 

Die  Schrift  Nr.  2  beginnt  mit  einer  nachdräcklicheu  und 
beheraigungfwerthen  Warnung  g^gBU  Quacksalberei  und  haaondeis 
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gegen  heramreieefide  OhrenSrete ;  dann  folgt  eine  kurze,  Terttänd- 
llche  Darstelinng  der  Konstruktion  des  Gehdrorganes  und  der 
Schallauffassung.  Die  Schwerkörigkeit  unterscheidet  er  in  eine 
n er? Öse  (Unfaliigkeit  des  Geliörnerren)  und  eine  physikali- 
sche, deren  Ursache  in  einer  Beeinträchtigung  des  akustischen 
Apparates  liegt.  Diesen  akustischen  Apparat  yergleicht  er  einer 
Violine:  „Das  Trommelfell  ist  die  Saite,  der  Trommelfellspanner 
der  Wirbel,  die  Gehörknöchelchen  sind  der  Ste^g;,  die  Ohrtrompete 
ist  der  Resonanzboden  dieser  Violine  und  die  Schallwellen  der 
Luft  sind  der  Fiedelbogen,  der  die  Violine  In  Bewegung  selzt.^' 
Die  physikalische  Schwerhörigkeit  betrachtet  er  gleichsam  als  eine 
Verstimmung  der  Violine.  Diese  Vergleiche  wollen  wir  dahingestellt 
sein  lassen;  ohne  eine  gewisse  Wahrheit  sind  sie  jedenfalla  nicht. 
Dann  spricht  der  Verf.  über  Ohrenfluss,  Charlatanismus,  deutsche 
und  französische  Gehöröle,  Brüsseler  unsichtbare  Hörrohrchen  und 
reisende  Ohrenärzte  und  gibt  allen  diesen  Dingen  den  gebührenden 
Stoss.  Bas  Buch  liest  sich  gut  und  entspricht  seinem  Zwecke, 
das  Publikum  yor  Quacksalbereien,  Täuschungen  und  Betrug  zu 
warnen,  sehr  gut. 

Die  Schrift  Nr.  3  enthält  die  Andeutungen  einer  rationellen 
Otiatrik  und  die  Aufforderung,  an  grossen  Uniyersititen  wenig- 
stens einen  Lehrstuhl  für  diesen  Zweig  der  Heilkunst  zu  errichten, 
damit  er  dem  Jammer  der  Quacksalber  und  Charlatane,  In  deren 
Händen  er  sich  noch  meistens  befindet,  entzogen  werde.  Wif 
empfehlen  diese  kleine  Schrift  und  sprechen  unseren  Wunsch  aus, 
dasa  der  Hr.  Verf.  der  Ohrenheilkunde  yorzugsweise  sich  widmen 
möge,  um  später  Vorlesungen  darüber  zu  eröffnen. 


Die  Krankheiten  des  Herzens  und  der  Aorla,  von  Dr.  William 
Slokes,  Prof.  der  Medizin  in  Dublin.  Im  Auftrage  des  Verfassers 
aus  dem  Englischen  von  Dr.  J.  Lindwurm,  Privatdozenten  der 
Medizin  an  der  Universilfil  an  Manchen.  Wurzbnrg,  Slahersehe  Bnch-> 
handlang,  1855,  &,  S38  Seilen. 

Ueber  dieses  seit  der  kurzen  Zeit  seiner  Veröffentlichung 
sllgemein  anerkannte  Werk ,  das  uns  hier  in  trefflicher  deutscher 
Uebersetzung  vorliegt  und  das,  eben  weil  es  so  wichtig  ist,  keinem 
praktischen  Arzte  fehlen  sollte,  brauchen  wir  atatt  aller  Kritik 
i^ur  folgende,  von  uns  als  wahr  und  richtig  erkannte  Worte  aes 
Herrn  Uebersetzers  anzuführen: 
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„Die  mediKHiiKhe  Schule  von  Dublin  ist  vonsg^weite  eine 
praktische.  Die  Aafrassung  der  Medizia  als  rein  theoretiache 
Naturwissenschaft  y  wobei  der  eigeutliche  Endxweck  der  Heilkuiiat 
leicht  aus  dem  Auge  Yerloren  wird,  und  nur  an  leicht  eine  gewisse 
Gleichgültigkeit  gegen  die  Resultate  der  Therapie  eintritt ,  kennt 
man  in  Dublin  nicht;  die  dortigen  Aerzte  aind  Empiriker,  aber 
wisaenschaftliche  Empiriker  im  beatcn  Sinne  des  Wortes.  Bei 
dleaer  praktischen  Richtung  hat  die  Dubliner  Schule.  Groaaes  ge- 
leistet und  sich  durch  die  Schriften  und  die  praktische  Tbätigkelt 
von  Männern  wie  Cheyne,  Grayes,  Colies,  Porter,  Car* 
michael,  Cnsack,  Crampton,  Corrigan,  Mareh,  Smith, 
Adama,  Wilde  elc.  einen  grossen  Ruf  erworben.  Der  hedeu- 
tendate,  jetat  lebende  Vertreter  dLeaer  Schule, -gleich  auageielcbnet 
ala  Lehrer,  Schriftatelier  und  Arst^  ist  Stofces.  Seine  Anfaitxe 
im  Dublin  Quarterly  Journal  und  ror  Allem  aeine .  klaasiache  (in 
Deutaebland  wohlbekannte)  Abhandlung  über  die  Bruatkrankheiten 
haben  den  Fortachritt  der  praktischen  Medizin  wesentlich  gefördert 
Von  seinem  neneaten  Werke:  Die  Krankheiten  dea  Her- 
zens und  der  Aorta  übergebe  ich  hier  meinen  deutachen 
Kollegen  eine  Ueberaetzung ,  welche  ich  im  Auftrage  des  Verfas- 
aera  gearbeitet  habe.  Es  iat  kein  volUtindlges ,  ayatematiackea 
Handbuch,  aber  auch  keine  anaschliesslich  physikalische  Diagnoatik 
der  Herzkrankheiten,  sondern  eine  auf  langjährige  klinische 
Erfahrung  geatükzte  Monographie.  Unsere  neueren  deutachen 
Werke  aind  mehr  oder  weniger  nur  Abhandlungen  über  die  phy- 
sikalische  Diagnose  der  organiachen  Herzleiden;  Stokes  dagegen 
bekümpft  jene  einseitige  Richtung,  weldie  die  Diagnose  bloa  auf 
physikalische  Zeichen  gründet  und  die  so  wichtigen  vitalen  Er- 
scheinungen unberücksichtigt  Usst;  er  legt  weniger  Gewicht  auf 
die  differentielle  Diagnose  der  einzelnen  Klappenfehler  und  auf 
den  Sitz  eines  Geräusches,  ala  auf  den  Zustand  des  Herzens  im 
Allgemeinen  und  besonders  auf  den  Umstand,  ob  ein  Geräusch  ein 
onganiaches  oder  ein  nichtorganiachea,  ob  die  Krankheit  aetbst 
eine  organische  oder  eine  funktionelle  ist.  Und  gerade  den  nicht 
organischen  Geräuschen  und  den  funktionellen  Störungen  des 
Herzens,  wie  sie  bei  Typhus,  Anämie,  nervösen  Zuständen  u.  s.  w. 
Torkommen,  widmet  er  eine  besondere  Aufmerksamkeit/^  —  Und 
man  mnsa  gestehen,  das  eben  begründet  den  wahren  praktiachen 
W^th  dea  vor  uns  liegenden  Weckes.  Was  kann  der  Arzt  bei 
organischen    Herzkrankheiten    Ihun?     Wenig    oder   nichts«     Viel 


143 

aber  kanii  er  hfl  den  fuBklMüeUen  Affektioaen  deefelben  thnii, 
sobald  er  aie  richtig  erkaDBt  hat  Das  iat  da«  eigeiitUeke  Feld 
für  seine  Leielaagcn,  da  kaBB  er  HeilaDgea  bewirken  Qnd  die 
Entsiehuiig  orgaaiscber  Leiden  verhüten.  Er  wird  kaam  ein  Werk 
finden,  welches  ihm  in  dieser  Hinsieht  grösseren  NuU«n  gewahrt), 
ab  das  Torliegende.  Dia  organischen  Henkrankheiten  haben  aber 
avch  genügende  BerucksichUgiiDg  erfahren.  Wir  wollen  den  Inhalt 
kara  andeuten:  L  Sntaulndiing  des  Henena  und  seiner  Membra- 
nen; 11.  Krankheiten  der  Klappen  des  Henena;  HL  bankheiien 
der  HbakelsubstaM  dea  Henens;  IV.  Schwtehe  oder  veränderte 
llaskeikraft  dea  Heraens;  V.  Fettige  Degeneration  dea  Henena; 
VI.  Behandivng  der  organischen  Herakrankheiten ;  VIL  lieber  dea 
Zustand  desHeraens  im  Typhi»  exanlhematlcns ;  VUL  Dialolfatiea 
dea  Heraena;  IX.  Rnptnr  des  Henens;  X.  Anomalien  der  Hera- 
bewegnng  (Angina  pecteria,  Neuralgie  dea  Henena,  nervöses  Hen* 
klepfen,  Affektion  dea  Henens  im  Typhiu;  Heraklepfen  bei  jnngeii 
Lcttlen,  ferner  in  Folge  gMtriacher  Störungen,  ferner  nach  dem 
Genüsse  toh  Theo;  hysterisches  Henklopfen,  rhenmaiiaches  und 
gicbtiachea  HenUopfen  u.  a.  w.);  XI.  Aneurysma  der  Bmateert«; 
ZU.  Aneuryama  der  Bauchaorta.  —  Von  gana  besonderem  In- 
teresse für  die  Leaer  unaerea  Joumalea  sind  die  bei  Kindem  ver- 
kommenden  Henbrnnkheilen ,  die  hier  mit  verhandelt  wejrden.  — 
Die  typographische  Auastattung  ist  eine  der  altberöhmten  Verlege* 
bacbhandliiBg  würdige. 

Die  Lehre  vom  Auswurfe.  Ein  Beitrag  zur  medizinischen  Klinik,  von 
Dr. AntooBiermor.,  Privaldozenlen  qnd  vormaligem  Assislenzarzte 
der  medizjiiischen  Klinik  am  JuUushospitale  zu  WOrzburg.  Mit  2  li- 
ihogr.  Tafeln.  Würzbiirg,  Stakersche  Buchhandlung,  1855,  gr.  8., 
138  Seilen. 

Diese  vortreffliche  Monographie  ist  die  weitere  Bearbeitung 
einer  von  der  medizinischen  Fakulldt  su  Wurzburg  1849-^1850 
gekrönten  Abhandlung  des  Hrn.  B i e  r m er.  Seine  spätere  Stellung 
als  klinischer  Assistenzarzt  am  JuUnshospitale  zu  Wurzbnrg  geh 
ihm  reiche  Gelegenheit,  Untersuchungen  vorzunehmen  und  Beob- 
achtungen anzustellen.  Unterstützt  wurde  er  durch  v.  Marcus, 
Virchow  und  Seh  er  er.  Es  Hess  sich  also  im  Voraus  etwaa 
Genügendes  erwarten  und  in  der  That  entspricht  daa  vor  una 
liegende  Werk  den  gehegten  Erwartungen  vollständig.  .  Zuerst 
eine  geschichtliche  Darstellung   unserer  Kenntnisa  der  Spjuta  mi( 
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ndglichflt  gentver  Angabe  der  lalentar;  dtfin  die  verschidieAea 
Untenvehvngsireiseii.  Uienuf  folgt  eine  Dnretellnng  der  BesUid- 
tfieile  des  Answurfee,  dfe  in  morphologische  und  amorphe  (cke- 
miache)  zerfallen.  Daa  dritte  Kapitel  gibi  eine  Beachreibang  der 
▼orafiglichaten  Augwarfaaloffe  Im  Allgemeinen;  diese  sind:  1)  d« 
aehleimige  Answurf  (a)  rein  schleimiger,  b)  wässerig* schleimiger); 

2)  der  schleimig-eiterige  (a)  der  inniggemengte,  b)  der  aiAl 
hMttogene);  3)  der  rein  eiterige;  4)  der  bloiige  (a)  der  rein 
blntige,  b)  der  bintig  tingirte  nnd  c)  der  innig  mit  Blat  ge- 
mengte).  Diese  Eintheilung  ist  allerdings  etwas  willlrorlicli, 
aber  sie  entspricht  den  praktischen  Zwecken  Tollstandig;  jedenfalh 
ist  sie  beaaer  ala  die  verlebte  und  doch  noch  überall  itbliche  1d 
achaiimige,  glasige,  fadenziehende,  kugelige,  körn  ige  Sputa  a.S'V' 
Im    4.  Kapitel    nimmt  der  Verf.  die  Sputa   in   den   Krankheiten 

^  durch:    1)  der  Auswurf  in  den  Krankheiten  des  Larynx  und  der 

IVachea;   2)    der  Auswarf  in    den    Krankheiten   der  Bronchien; 

3)  der  Auswarf  in  den  Krankheiten  des  LungeBparenchymei 
(a)  in  der  Pnenmonie,  b)  bei  himorrhagischem  Infarkte  «b^ 
brauner  Induration,^  c)  bei  Tuberkalose,  d)  bei  Lungenödem  aad 
e)  bei  Lungengangrin.  Für  die  Disgnoae  nnd  Prognose  d« 
Krankheiten  iat  dieaea  Kapitel  fon  grosser  Wicfati^ihrele;  anch  der 
eigentliche  Kinderarzt  findet  darin  sehr  fiele  Anhaltapankfe.  Xwei 
llthogrsphirte  Tafeln  beschliessen  dieses  Werk,  daa  der  medizini- 
schen Literatur  Deutschlands  alle  Ehre  macht.  Auch  die  Ani- 
staltang  iat  stattlich. 

Die  Kombinati onsverhftUnisse  des  Krebses  und  der  Tuberkulose.     Voo 
Dr.  Karl  Martins,    Assistenzärzte    am    allgem.  KrankenhAuse   t" 
\  Nornberg.    Erlangen  1853,  8.,  bei  Palm  &  Enke,  45  Seiten. 

\  Es  ist  nicht  ganz   unsere  Schuld,   dass   wir  diese  yor  i^i 

Jshren  erschienene  Schrift    erst  heute   unseren  Lesern  YorüahreB. 
Wir  haben  behufs  der  Vergleichung  auf  eine  ahnliche  Arbeit  ge- 
f  wartet,   die  ein  namhafter   hiesiger  Autor  lu  TeröflTentlichen  i' 

Begriffe  war.  Wie  wir  aber  hören,  hat  derselbe  jetzt  aus  QBS 
unbekannten  Gründen  seine  Arbeit  surückgelegt.  Deshalb  siofl^' 
wir  nicht  ISnger  mit  unserer  kurzen  Notiz.  —  Die  Ausschlief' 
snng  der  yerschiedenen  Krankheiten  gegeneinander  einerseits,  i^^^ 
{  Umgestaltung  ineinander  andererseits,  ist,  wie  Jeder  zugeben  wir') 

i  ein  Pnnkt  von  der  grössten  Wichligkeit  in   der  Pathologie.    I^*' 

I  '  Wesen  der  Krankheitsprozesse  kommt  uns  nur  dann  ent  eigentlifii 
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z«m  VerstindnisM.    In  neuerer  Zeit  iit  diese,  man  könnte  tagen, 

Terglektaende   oder   induktive   Pdthologie    erst  angebant    vorden; 

franzdaiache  und  dentache  Autoren  sind  voriäglicli  dafür  thätig 
I       gewapan.     Wir  sind  mit  diesem  Zweiga  der  Wissenschaft  noch  in 

der  KfndheK  und  müssen  Alles  herzlich  willkommen  heissen,  was 
t  nna  gehotan  wird.  Die  Kombttiatiensyerhaltniasa  des  Krebses 
r       und   der  Tuharkvloae,    zweier    so    manifest   and    zugleich   so 

verackieden  herrortratander  Krankhaitaprozesse ,  ist  tmi  ganz  be- 
i  aonderrm  Inlaraaaa.  Dar  Verf.  hat  durch  Rokitanaky  sich  an- 
ü  regen,  abar  durch  Dittrich  in  Erlangen  sich  näher  bestimmen 
t  laaaeo.  Dia  Schrift  rerdient  geleaen  zu  werden.  Rokitansky 
ir  bat  daa  achroffe  Cregenübaratehen  beider  Krankheitaproieaae  (Tu^ 
u  berkuloae  und  Krebs)  in  verschiedenen  Organen,  ja  selbst  an 
0  Terachiadenen  Stellen  einzelner  Organe,  ao  wie  ihre  Bedeutung 
.(  klar  dargeataUC,  abar  er  hat  aahr  roraichtig  doch  nicht  den  Satz 
^  anageaprodien ,  daaa  aia  aich  durchaua  gegenseitig  auaschliessen. 
0  Ana  Rokitanaky'a  Daratdlung  konnte  man  jedoch  dtaa^  gegen- 
V  saitige  Ansachliaaaung  mit  ziemlicher  Sicherheit  yarmuthen,  und 
,;<;  ea  iak  daher  hddiat  dankenawerth ,  in  Torliegender  Schrift  gerade 
,^  die  Konbiiiation  der  ganannlen  beiden  Krankheiten  nachgewiesen 
1^  z«  aahen.  Man  Andet  in  der  Schrift  13  aehr  aorgfaltige  Leichen- 
i/,  befände  nnd  aua  denselben  hat  dar  Verf.  die  oben  erwähnte  Nim- 
,^  bination  in  Tier  Reihen  ernhrt.  —  Wir  müssen  auf  die  Schrift 
y>i     aelber  verweisen,  um   die   auch   ffir  die  Praxis  höchst  wichtigen 

Schlüaae  kennen  zu  lernen,  die   der  Verf.   namentlich   in  Bezug 

auf  die  Geneaia  der  Tuberkuloaia  zieht. 


Handbuch  der 'speziellen  Pathologie  und  Therapie.  Sechster  Band. 
Zweite  AbtheiTung.  —  Krankheiten  der  männlichen  Geschlechtsorgane 
und  der  Harnblase.  Bearbeitet  von  Prof.  Pitha.  Erlangen.  Ver- 
lag  von  P.  finke.     1S55.    gr.  8.    211  Seiten. 

Dieaea  una  durch  die  Güte  daa  Hrn.  Verfassers  zugekommene 
Werk  ist  ein  Theil  dea  groaaen  von  Virchow  redtgirten  Hand- 
buchea  der  apeziellen  Pathologie  und  Therapie.  £a  entspricht  in 
■einer  Art  dem  Zwecke  vollkommen;  es  Ist  eine  gute  Zusammen- 
stellung, bündig,  klar  und  ükeraichtlich ,  und  zeigt  überall  die 
Hand  dea  den  Gegenatand  beherrachenden  Meiatera.  Originellea 
nnd  Nenea  finden  wir  aber  durchaua  nicht;  wir  hätten  gewünscht, 
daaa  der  Hr.  Verfasser  aua  dem  Schatze  seiner  eigenen  Erhhrnng 
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Vieles  hiBzugetbaa  bitte;  dass  et  nichi  (^eachelieii ,  hal  eich  der 
Verf.  wahrscheinlich  Iedi(j^lich  dadurch  heatimmen  laaaea,  daaa  über* 
baupt  das  ganie  gcoase  Unternehmen  nichts  weiter  sein  soll ,  als 
eine  blos  kompilirendey  auf  Orifj^alität  dnrchaua  keinen  Anapmch 
machende  DarsteUnag.  Von  diesem  Geaidtapnnl^te  aus  haben  wir 
anch  darüber  weiter  nichts  in  bemerlten;  bedanem  dann  nnr  die 
fibergrosse  KAne  in  fielen  Punkten ,  namentlich  bei  den  Krank- 
heiten des  männlichen  Gliedea  selber  nnd  besonders  der  Harnröhre. 
Sehr  sorgsam  nnd  fleissig  ist  die  literatnr  zusammengeatellt. 


Nene   Darstellnng   des   Seosualiaaius.     Ein  Eotwarf  ron  Heinrick 
Czolbe,  Dr.  med.,  Leipaig,  bei  Costenoble  185$.    8.    237  Seiten. 

Ein  Entwurf,  nichts  weiter  als  ein  Entwurf,  nnd  ala  solchen 
sollen  ihn  die  Leser  anaehen.  Aber  wosu  dient  er?  Der  Herr 
Verf.  ist  bemObt,  Sensnalismna  einzuführen,  statt  dea  Wortes 
Materialismus,  das  yerpdnt  ist  und  das  schon  manchem  tüchtigen 
Manne  aeine  Stelle  gekostet  hat.  Die  Atheiaten-Riecher  werden 
aber  auch  bald  herausfinden,  was  unter  dem  Ausdrucke  Sensualis- 
mus steckt  und  dann  werden  aie  dem  Sensualismus  den  Spiri- 
tualismus entgegensetzten  und  BLr.  Verf.  soll  nch  in  Acht  nek- 
meif^  daaa  er,  nicht  angepackt  wird  als  ein  der  Sinnlichkeit  Ver- 
fallener, der  den  heiligen  Spiritus  negirt.  Warum  gibt  aich  der 
Hr.  Verf.  dazu  her?  Will  er  etwa  den  Angiasslall  unserer  aua 
Trümmern  der  Torachiedenartigsten  CiTilissÜonszuslande  zusammen- 
gezimmerten religiösen  Weltanschauung,  wie  aie  gang  und  gäbe 
ist,  ausmisten?  Andere  Männer  haben  leiden  müssen  —  Feuer- 
bach, Moleschott,  Vogt  u.  s.  w.  Lassen  wir  diese  Dinge 
sein,  wie  sie  sind.  Es  ist  Streit  genug  darum  gewesen  und  we- 
der der  deutschen  Nation,  noch  der  Wiaaenachaft  ein  Nutzen  daraus 
erwachsen.  Die  richtige  Erkenntniss  kommt  gsni  ren  selber, 
aber  sie  muss  reifen,  und  gereift  wird  sie  durch  immer  grössere 
Verbreitung  der  Naturwissenschaften,  durch  Einführung  pbyaikalt- 
scher,  chemischer,  geologischer,  geognestischer  und  nalurbiatori- 
acher  Kenntnisse  im  weitesten  Sinne  des  Wortes  in  die  Maue 
dea  Volkea.  Kein  Dunkelgericht,  keine  Sorbonne,  keine  Inquiai- 
tion ,  keine  heilige  Vehme  kann  solcher  Thäligkeit  entgegentre- 
ten, weH  jeder  Schritt  in  unserem  Leben  natnrwtssenachafttiche 
Kennlniss  erheischt  und  diese  nirgends   mehr   entbehrt   werden 
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kann.  Will  der  Hr.  Vf.  ein  Apostel  eeia  för  eeine  Ueberzengung, 
80  wird  er  eebr  viel  leisten,  venu  er  in  klar  Terständlich«»!,  po- 
pulärem Style  einzelne  Punkte  darstellt  und  daran  seine  An- 
schauungf  demoustrirt.  Feuerbach  hat  die  leichlere  Verständ- 
lichkeit, Molescholt  und  Vogt  dagegen  haben  die  grössere 
Aaachauliehkeit  yor  ihm  voraus  und  wenn  er  die  Leistungen  die- 
ser Minner  fragmentarisch  nennt ,  so  Tergisst  er,  dass  auch  in 
seinem  „Entwürfe'^  noch  ein  System  nicht  fertig  isU  B. 


Briefe  während  einer  ReUe  durch  Istrien,  Dalmatien,  Sttditalien,  Spa- 
nien, Portugal,  Madeira,  einem  Theile  (!)  der  Westküste  Afrtka'B. 
Von  A.  Trogher,  Dr.  med.,  Leibarzt  des  Erzherzogs  Ferdinand 
Max  u.  8.  w.     Triest  bei  F.  H.  Schimpff.     1855.    8.     185. 

Eint  Reisebeschreibnng,  die  sich  ganz  gut  liest  und  für  den 
Freund,  an  den  die  Briefe  gerichtet  worden,  auch  gewiss  Ton  Interesse 
ist.  Dem  Arzte  aber  oder  Tielmehr  der  medizinischen  Wissenschaft 
gibt  sie  sehr  wenig  Ausbeute.  W^as  hätte  der  Verf.  nicht  über 
die  durcbreisten  Länder  hinsichts  des  dort  herrschenden  Genius 
morborum,  der  Endemfeen  und  Epidemieen,  ihrer  Behandlung,  der 
klimatischen  Verhältnisse  u.  s.  w.  leisten  können.  Statt  dessen 
nur  sehr  oberflächliche  Bemerkungen  über  Ho^^itäler. 


lieber  Krankheiten  und  Krankheitsverhfiltnisse  anf  Island  und  den  Far- 
öerJnseln.  Ein  Beilrag  zur  medizinischen  Geographie.  Mach  däni- 
schen Onginalarbeiten  von  Julius  Thomson,  Dr.  med.,  Physikns 
in  Cappe)n.  Schleswig,  Tb.  van  der  Smissen.  1855.  166  S.  und 
2  Tabellen. 

Eine  mit  grosser  Klarheit  und  Einsicht  abgefasste  Schrift, 
ein  sehr  dankenswerther  Beitrag!  Der  Verf.,  welcher  im  Auftrage 
der  dänischen  Regierung  selbst  1^2  J*^'  ^^^  Island  zugebracht 
hat,  gibt  zunächst  eine  kurze,  ganz  vortreffliche  Beschreibung  der 
phjaiichen  und  hjgleinischen  Verhältnisse  jener  merkwürdigen 
Insel  in  Betreif  der  geognostischen  Beschaffenheit  und  des  KU- 
ma's,  der  Wohnungen,  der  Tracht,  der  Lebenswelse  und  der  tag- 
liehen  Beschäftigung  der  Isländer,  sowie  Ihrer  Konstitution,  ihres 
Temperamentes  und  Nationalcharakters,  wobei  er  mit  edler  Frei- 
mithigkeit  die  dänische  Regierung  auf  die  grossen  Mängel  ihrer 
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VcrvaltuDf  und  ihrer  sanitaUpoUzeiikheii  EiorkhUmg^en  des  Ycr- 
nachUssigten  Limlchens  aufmerksam  macht  und  eiadringlich  er- 
mahnt, die  yielon  UcbcUtande  möglichst  bald  abzustellen,  weil 
dadurch  aliein  den  auffallend  ungilnsttgen  Vermögens-,  KnlUr- 
und  Gesundheitszuständen  abgeholfen  werden  könne;  —  eine 
BeschreibuB^,  die  auch  der  Laie  mit  yieiem  Nutien  und  Vergni- 
gen  lesen  wird.  In  dem  folgenden  Theile  bespricht  der  Verf.  die 
Krankheitsyerhaltnisse ,  zwar  unter  reicher  Benutzung  der  sehr 
schllzlNiren  Arbeiten  Schi e isner' s,  Eschricbt's  U.A.,  deren 
Gediegenheit  nichts  zn  wünschen  übrig  läset,  aber  doch  mit  eigc- 
ner  Beobachtung  und.  selbstständiger  Kritik«  Für  die  Syphilis, 
Scrophulosis  und  Lungenschwindsucht,  Ton  denen  Island  frei  ist, 
und  für  Bleichsucht,  Säuferwahnsinn  und  kariöse  Zähne,  welche 
dort  ausserordentlich  selten  Torkommen,  —  letztere  hauptsächlich 
gewiss  auch  deshalb  nicht,  weil  der  Isländer  Alles  kalt  isat,  was 
aber  andererseits  grössere  Nachtheile  herbeiführt  —  wird  es  da- 
gegen Ton  fast  noch  schlimmerea  Uebeln  deato  stärker  heimge- 
sucht,  nämlich:  die  Hysterie  und  Henostaale,  vorzugsweise  aber 
von  der —  charakteristisch  genug  —  dort  ao  stark  graasirenden  Leber- 
kjrankbeit,  der  Spedalskhed  und  dem  Trismus  neonatorum.  Die 
Leberkrankheit  besteht  eigentlich  nur  in  der  Hydatidenkrankheit ; 
es  ist  erschrecklich,  wie  yiele  Opfer  dieselbe  dort  fordert:  jeder 
siebente  Mensch  besitzt  dieselbe,  und  mit  Recht  wird 
dieselbe  vom  Verf.  in  ihren  Formen  und  Ursachen,  so  wie  die 
Verhütung  und  Behandlung  derselben,  insbesondere  auch  die  Ent- 
stehung und  Forlpflanzung  der  Cysticercen ,  einer  eingehenden, 
ausführlichen  Besprechung  unterworfen.  Die  Elephantiasis  (Spe- 
dalskhcad),  welche  viel  kürzer  abgehandelt  wird,  tritt  zwar  noch 
immer,  sowohl  in  ihrer  anästhetischen  als  tuberkulösen  Form, 
aber  doch  seit  1847  in  viel  geringerem  Haaase  auf,  ao  dass, 
während  1838  noch  128,  im  Jahre  1816  nur  noch  50  Feraonen 
daran  litten.  Die  Hundkiemme  der  Kinder  ist  in  Island  so  häufig, 
wie  sonst  nirgends  in  Europa,  und  es  sind  in  den  letzten  20  J. 
jährlich  im  Durchschnitte  62prC.  an  den  lebend  geborenen  Kin- 
dern vor  dem  Ausgange  der  zwei  ersten  Wochen  daran  gestorben. 
Die  Zähigkeit  der  Isländer,  mit  der  sie  an  ihren  alten  üblen  Ge- 
wohnheiten festhalten  und  von  jeder  Kultur  alch  abachliesaen, 
ihre  schlecbto  Wohnung,  Nahrung  und  Kleidung  aind  die  haupt- 
sächlichsten Ursachen.   Bei  der  vorübergehenden  Einrichtung  eines 
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Spitales  fiir  WdcboeriDneii,  welches  iw  Koamissir  itt  Regterongf 
nur  schwer  and  mit  grossen  Kosten  in  Gang  bracht« ,  starben 
trotz  aller  noch  wallenden  Hangel  und  Störungen  von  den  Anf- 
genonfflenen  doch  nur  22  prC.  £in  grosser,  kaum  begreiücher 
Vebelstand  Hegt  darin,  dass  keine  Islinderin  ihr  Kind  selbst  stillt, 
sondern  es  irgend  einer  Nachbarsfrau  übergibt,  wo  es  dann  ins- 
serst  schlecht  gepflegt  und  genährt  wird.  Noch  gibt  es  einige 
minder  wichtige,  aber  ebenfalls  eigenthümliche  Krankheitsformen 
auf  Island:  Nabitur,  eine  Art  Pjrosis  insipida,  Handardorii  (Taub- 
heit der  Hände?)  und  Nalad6rfi(  Taubheit  der  Nigell).  Ausserdem 
herrschten  und  herrschen  sehr  oft  verheerende  Epidemieen :  kalar- 
rhalische  Fieber,  Typhen,  Dysenterie,  Keuchhusten,  Hasern,  Hunger- 
krankhett  u.  s.  f.  Bcmerkenswerth  ist  endlich  die  Häufigkeit  ron 
Geisteskrankheiten  auf  Island,  namentlich  die  grosse  Zahl  Ton 
Idioten.  —  Ein  kurzer  Anhang  gibt  einige  wenige  Nachrichten 
über  die  Krankheiten  auf  den  Faröern,  die  nicht  ganz  so  ungän- 
stig  lauten.  Zu  bedauern  ist,  dass  der  Verf.  uns  über  das  islin- 
disrhe  Medizinalwesen,  die  Quacksalberei  etc.  nichts  Näheres  mit- 
getheilt  hat,  wozu  ihm  doch  dieselben  authentischen  Quellen  vor- 
lagen.  Im  Gsnzen  sber  verdient  auch  so  sein  Werkchen  alle 
Anerkennung  und  Empfehlung. 


Lebensdauer  und  Todesursachen  22  verschiedener  Stände  und  Gewerbe, 
nebsl  vergleichender  Statistili  der  christlichen  und  israelilischen  Be' 
völkeruDg  Fraokfurts.  Nach  zuverlässigen  Quellen  bearbeitet,  von 
Dr.  W.  C.  N  e  u  f  V  i  1 1  e,  prakt.  Arzte  in  Frankfurt  a.  H.  Mit  23  Tabellen, 
116  S.     Frankfurt  a.  M.     Sauerlander,  1855. 

Je  mehr  man  einsehen  lernt,  dass  auch  der  Menach  mehr 
oder  weniger  nur  Produkt  des  Bodens  und  Klima's  ist,  wobei 
Gewerbe,  Vermögen,  Alter  fernere  gewichtige  Faktoren  abgeben, 
desto  mehr  wird  es  die  Aufgabe  sein,  zu  individualisiren  und  in'a 
Einzelne  zu  gehen.  Nur  so  kann  die  Kunst  des  Arztes  und  die 
sanititspolizeiliche  Vorsicht  des  Staates  von  Nutzen  werden.  Es 
ist  daher  jeder,  noch  so  kleine,  Baustein,  der  dazu  herangetragen 
wird,  ein  wichtiges  Material.  Das  vorliegende  Schrifichen  ist  eine 
schätzbare  Arbeit,  der  nur  eine  breitere  Grundlage  zu  wünschen 
gewesen  wäre.     Auffallend  günstig  stellt  sich  das  Lebensalter  der 
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Creitilkhei ,  die  et  freHicfa  ancfc  leicbi  und  beqaeti  gtnng  dert 
wie  liberall  haben ,  der  Schullehrer ,  wae  indeaa  Miclit  allenrirti, 
und  der  Kasfleate;  sehr  ungttnatig  das  der  Aente  und  Kfinstler. 
Au  fibelelei  koMiaen  die  Schuhmacher  and  yor  Allem  dk  Schnei- 
der wegj  Ten  denen  der  3.  Theil  schon  mit  31 '/^  Jahren  gestor- 
ben isl  nnd  nnr  die  Hüfte  ilUr  als  42  J.  irird  Die  mittlere 
Lebensdauer  derselben  ist  45  J.!  —  und  da  beklagen  sie  sieb 
noch  Aber  die  Erfindung  der  Nahmasditnen !  Unter  den  Geirer- 
ben  ist  der  Stand  der  Gärtner  der  günstigste.  Statistikern  und 
Medixinalbeamton  kann  die  kleine  Schrift  nur  willkommen  sein. 


_^^  JOURNAL         ^^ 

•chcloen  18  Heft*  btiidl.,  Schriften, 

latBda.— e«t*  ^                                        Werk»,  Jonnitk 

OrltlMbtafau«  FÜR                                     «tc.  für  41«  Ro- 

Ab.  Klndcrknikh.  4  •  k  1 1  o  n  dieses 

w«rd«nerbtteiia.  Jonroalca  btllebe 


(BAND XXV.]    ERLANGEN,  SEPT.  u.  OKT.  1855.   [HEFT  9  u.  lö.] 

I.  Abhamttung'en  und  Originalaufiät%e. 

Therapeutische  Yersuche  und .  Erfahrungen  aus 
dem  Kinder- Hospitale  zu  München.  Ein  in  der 
Sitzung  des  ärztlichen  Vereins  zu  München  am 
14.  Mai  1865  gehaltener  Vortrag,  von  Dr.  Han- 
ner,  Arzt  des  genannten  Hospitales  und  Dozent 
an  der  k.  Universität  daselbst. 

,,£«  iit  Bonderbar/'  so  schreibt  mir  ein  befreundeter  Kollege 
aus  einer  der  grSaeten  StSdte  Dentecblende,  ,,da88,  während  die 
Homdopathen  nnd  die  Jünger  Rademache r'a  in  ihrer  Weiae 
dieHeiifflittellebrekattiTiren,  und  der  spezielien  Therapie  obliegen, — 
knriren,  —  eich  Kredit  und  Geld  erwerben,  —  es  bei  una  anderen 
Aenien  beinahe  so  weit  gekommen  iat,  in  gelehrten  Abhandlungen 
und  Gesellachaften ,  —  ftlla  man  nicht  für  einen  ungebildeten 
Empiriker  gehalten  werden  will,  — •'  nicht  Ton  unseren  Arznel- 
achfttxen  reden  zu  dürfen,  sondern  nur  über  physiologische  und 
chemische  Untersuchungen,  über  die  pathologische  Anatomie,  -«— 
die  Mikroskopie,  oder  über  neue  Entdeckungen  Ton  Krankheits- 
entstehungen, über  Kontaglen  und  Miasmen  u.  s.  w.  in  diskuti- 
ren."  „Wenn  wir  auch,*'  so  bemerkt  derselbe  weiter^  „den  herrlichen 
HIlfsdiszipHnen  einer  geläuterten  Hediain  auf  der  Stufe,  auf  die 
uns  unser  Studium  und  die  Fortschritte  der  Wissenschaften  über- 
haupt gestellt  haben,  Teile  Rechnung  tragen  müssen,  sie  studiren, 
genau  kennen  und  praktisch  anwenden  sollen,  so  dürfen  wir  des- 
wegen doch  nie  den  eigentlichen  Zweck  aller  unaerer  Studien, 
BtmHeh  das  „„Sanare****  Torgessen,  und  sollen,  ja  müssen  die  Kunst 
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des  Heilent  zn  fördern  ^nd  ait  ntstirim  reichen  and  ichdaen 
ArzneiBchaUe  diejenigen  Mittel  besonders  henrorzuheben  bemfiht 
leini  die  wahrhaft  hohen  Werth  besitzen,  vnd  zvar  muss  diasei 
geschehen  auf  dem  Wege  des  direkten  therapeutischen  Experi- 
mentes/' — 

Ich  ftr  meine  Person  kann  meinem  Freunde  soUnreeht  nicht 
geben  und  finde  |  daas  sein  Anaapnch  aidi,  oh  zwar  im  Termin- 
derten  Grade,  auch  auf  unsere  medizinischen  Vechiltnisae  dahler 
in  Hfinchen  in  Anwendung  bringen  Ifisst.  Hein  heutiger  Vortrag 
bezweckt,  diesem  zu  entsprechen  und  daher  muss  ich  die  geehrte 
Versammlung,  die  gewohnt  ist,  vorzugsweise  gelehrte  Vortrage 
zu  Ternehmen,  bitten,  diennal  einem  ihr  schon  bekannten  (gegen- 
stände sich  zuzuwenden  und  mir  für  kurze  Zeit  geneigtes  Gehör 
zu  schenken,  um  meinen  Bericht  fiber  einige  therapeutische  Ex- 
perimente zu  vernehmen,  die  ich  seit  Jahren  im  hiesigen  Kinder- 
s^itule  gemacht  habe  und  die  durch  Zahlen  und  durch  Terbürgta 
Wahrheit  hn  Wertke  gewinnen.  Es  wird  der  geehrten  Veraamin- 
luDg  Anhctmgestelit  bleiben,  mein«  Mitthallmigen  ihrer  Diaknaaion 
in  unterwerfen. 

L  Ich  beginne  mit  der  Vaccinaiion,  die  ich  jedoch  nicht 
als  bekanntes  Schutzmittel  gegen  die  Blattern,  oder  als  mehrmab 
gerauchtes  Heiimittel  gegen  KeuchlKUsteii  und  andere  Neuralgieen^ 
jondern  als  Vertilgungs-  und  Heilmittel  gegen  gewisse  Arten  tob 
erektilen  Geschwfilsten  in  Betracht  ziehe.  Wie  bekannt, 
hat  man  sich  in  neuester  Zeit  zur  Vertilgung  dieses  Schönbeitn- 
lehlers  der  verschiedensten  Mittel  bedient,  und  dn  das  Messer,  die 
Kauterisatlott,  die  subkutane  Unterbindung,  die  Einftihning  tob 
Jod,  van  Höllenstein,  von  Tart.  sUbiatos,  die  Akupunktur  n.  s.  w. 
öfters  nicht  zum  erwünschten  Ziele  führten,  hat  die  Vacdnation 
in  den  Theilen,  wo  man  überhaupt  eine  Eatferouii^  dieser  vaa- 
kulösen  Zellgewebsbildung  für  wümchenawerth  halt,  eine  weitere 
Anwendung  gefunden.  — 

Bottchut  sagt:  ,JDaa  Eitumpfen  der  Vaccine  ist  ein  ana- 
geaeichnetes  Mittel,  um  erektilen  Naevus,  wenn  er  nicht  an  anage- 
dtfhni  und  zu  voluminös  ist,  zn  entfernen;  dieses  Verfahren  geniaaat 
aber  noch  nicht  den  Ruf,  den  es  verdient  Es  beugt  gleichseitig 
anrh  dem  eventuellen  Auftreten  von  Blattern  und  ebansa  den 
Konsequensen  einer  fürchterlichen  Hautverletzung  vor."  -^ 

Ich  habe  die  Vaccinatiun  für  obigen  Zweck  dreimal  «nga* 
wendet;  in  Jem  ^inen  Falle  «aas  dar   Na«Rui  am  Ntekeaj  ia 
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psw#itf»a  FtI)l|B  «ni  Vordertme  nad  im  dritten  Fa^e  ^m  Unk«» 
abereii  Ang «alide*  AU«  drei  Fälle  eind  ▼oUkamiueii  gebßiU.  — 
Jleji^enigeii,  die  YjtUcicbt  InUreese  d^ran  haben,  diepes  Verfabref 
gegen  den  erefclUen  NaeToa  naher  kennen  m  lernen,  erlaube  Ul^ 
mir,  ein  Kind  TanaaicUei),  an  dem  ich  auIeUt  die  Operation  gf- 
pnaehfc  habe,  und  das  dadnrch  geheilt  worden  iat,  ^uaaeriem  ein 
nnderea  Kind  mireinep  aolchen  Na^tna,  gegpjD  den  npch  pichle 
gethan  iat 

Bei  dem  eraten  7  Monate  alten ,  g^annden ,  npch  nicht  gpr 
impften  Mädchen  bedeckte  der  Naeyna  daa  ganzf  pftere  jinke  An- 
genlid;  derN^rue  folM  war  etwaa  ^bpr  die  Haut  erhübe^,  bI«M* 
rolh;  in  der  Mitte  dee^elben  zeigte  aieh  eine  leichte  £raaion^  41^ 
ganie  Geachwnlai  b^tte  eip  aammetarUgca,  achwan^fnigea  |$^webe 
pnd  aeine  T|#kn)dae  Bildnpg  wv  nicht  zu  ]rerkenn,«n.  DieMnt|er 
gibt  an,  daaa  der  rothe  Fleck  schon  bei  der  Geburt  ziemlich  gtß^ 
und  Ton  derafUben  Beach^iffenheit  wie  jetzt  gewcaen,  iiamentUcj^ 
ver  aeine  Brhabeuh^it  über  daf  Niveau  der  Haut  deutlich.  Erpl 
im  den  letzten  Monaten  aber  wucha  die  GeschwnUt  raech  und  man 
glaubte  nun,  aie  in  eiipigan  Tagen  gröaser  werden  zv  aehep.  M 
nmeren  Vorschlag,  das  Kind  auf  dieaer  Stelle  zu  impfen,  ging 
die  Mutier  gleich  ein,  und  wir  ToUfübrten  Ende  Juli  t.  .J.  Tom 
Arme  eines  gesunden  Kinder  weg  die  Impfung  auf  folgende  Weiaa; 
nnerat  wurden  ringe  nm  dei^  NaeTue  herum  in  die  gaannde  MpßXf 
immer  einige  Linien  Ton  einander,  Einstiche  mit  e^e^  )!ian;iek^, 
im  Ganzen  8,  u^^  hierauf  in  den  l^eef^a  %elbft,  m/t^t  in 
der  Mitte  als  in  den  Seitentheilen ,  noch  ungefähr  10  Einstiche 
gemacht,  ao  daaa  es  im  Ganzen  18  Impfstellen  waren.  Die  Blu- 
tung bei  der  Einftbrung  der  I^plie  in  den  Naevue  aslbat  war 
siemUch  atark  und  eben  deswegen,  weH  wir  dieses  schon  Ton 
unseren  früheren  Operationen  her  wussten ,  machten  wir  so  fiele 
Einstiche^  dieselbe  hatte  aber  auf  die  Veränderung,  etwaige  Ver- 
kleinerung oder  Entfärbung  des  N^eyus  keinen  Einfluss.  Uebrigens 
wurde  .daa  Kind  ;vie  jeder  anj^exe  Imp^uig  be|ia,ndelt.  Am  9.  Tage 
Baak  dar  Impfung  wnr4e  una  d^Ki^d  wieder  jUi'sSpiiti^  gebracht, 
der  Naerna  war  in  Verachwirung  begriffieo,  Vaecinepusteln  bedeck- 
ten daa  gania  obere  Augenlid,  daa  aehr  staik  angeNhwoilen  war, 
daa  Allgemeinbefinden  des  Kindes  litt  nicht  Tiel.  Wir  Hessen 
nun  Eilte  über  daa  ganze  Auge  appliziren  und  die  Kleine  in 
Ruhe  und  im  Zimmer  halten.  Am  15.  Tage  war  die  Geschwulst 
dea  Augenlidea  noch  grdaaer,  un^  üfi  J(inj^/pifi(t|^ln  ßngen  9fi  ein« 
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lelDen  Stellen  an«  eidi  abtvlSeen  und  tu  eitern«  Wir  fahren  aü 
den  UmscMigfen  fort.  Naeli  8  Tagen  braehte  vna  die  Mutter  du 
Kind  wieder:  nun  war  die  CreaebwnUt  yermindert,  die  Impfpialcfai 
Ingen  an  einintrocknen,  nnd  butterten  sich  in  eintelnen  StelieB, 
namentlidi  an  den  Rindern ,  ab ,  niiter  denselben  fand  man  elae 
Masfröthlicbe  Impfnarbe,  die  Erhabenheit  dee  Naefus  über  die  Haat 
war  ydlligf  Terschwnnden.  Nach  8  Tagen  kam  ans  das  Kind  wie* 
der  sur  Vorstellung  nnd  der  Erfolg  der  Vacctnation  war  ein  teil- 
kommener,  die  Narbe  war  blasser  nnd  es  stand  in  erwarten,  daii 
sie  Ton  Tag  in  Tag  ebener  nnd  der  Hant  gleicher  würde,  wii 
avch  gegenwärtig  der  Fall  ist,  da  man  kanm  ahnt,  dus  an  dl«^ 
ser  Stelle  ein  so  grosser  Naeyna  sich  befand. 

Der  sweite  Fall  betrifft  einen  ^/^  Jahr  alten  Knaben,  —  des 
ich  hier  gleichfalla  rorstelle,  —  der  nnter  dem  linken  Obrlippchea 
eine  wallnuasgrosse  Telangiektasie  bat.  Aach  dieser  NaeTos  iit 
iber  die  Haut  erhaben,  blauroth  aussehend  und  schwammig  ansa- 
ffthlen  und  wird  sich,  wie  der  Torige,  sur  Vaccination,  die  ick 
demnichst  an  dem  noch  nicht  geimpften  Kinde  Tomehmen  «rf 
worfiber  ich  seiner  Zeit  das  Nöthige  referiren  werde,  Tollkowaea 
eignen  *).  — 

II.  Ich  gehe  nun  sur  eigentlichen  Materi«  medica  über  uad 
führe  nur  solche  Mittel  an,  die  ton  uns  selbst  seit  lOJahrta 
mehrmals  und  mit  sicherem,  ron  jeder  Täuschung  freiem,  Erfolgt 
sur  Anwendung  kamen.  — 

1)   Kali  chloricum.     Von  uns  gegen  Stomacace  In 


*)  Abb  11.  Mai  1.  J.  wurde  die  Impfoag  bei  diesem  Kinde,  wie  obea 
beschrieben,  vorgenommen :  am  8.  Tage  nach  der  Impfung  stellte 
sich  Geschwulst  ein,  die  sich  am  12.  mit  8  Blfischen  bedeckte; 
schon  am  14.  Tage  begann  die  Abtrocknung  und  am  20.  fiel  die 
Kruste  ab  und  liess  eine  lebendig  granulirende  Flache  znrfick. 
Das  Allgemeinbefinden  des  Kindes  war  Immer  gut,  kein  Fieber. 
Am  1.  Juni  erkrankte  der  Knabe  plötzlich  sehr  heftig,  und  bot 
schon  nach  einigen  Tagen  Symptome  eines  akuten  Lungen-  esd 
Leberleidene  dar,  dem  er  auch  bald  erlag.  -*  Da  die  Kranken» 
geschiehte  und  der  Sektionsbefund  dieses  Falles  sehr  interessot 
ist,  so  wird  in  diesem  Journale  demnScbst  hierüber  von  Dr.  Ker- 
schensteiner,  dem  Assislenzarzte  des  Spitales,  Beriebt  c^ 
stattet  werden.  —  Welchen,  oder  überhaupt  ob  einen  Einflois 
die  Vaccination  auf  die  spätere  Erkrankung  des  Kindes  hatte, 
wollen  wir  nicht  entscheiden. 
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OHkr  d«nn  70  FäRen  wakreod  einer  Reihe  Yon  Jahren  mit  sau« 
berhafUm  Erfolge  an|^ewendet,  —  denn  alle  diese  Fille  heilten  in 
köneeUr  Zeit,  —  in  4  Stunden  wer  aber  schon  daa  übelete  und 
lifiigite  Symptom  dieaer  Krankheit,  der  penetrante,  ivseeret wider^ 
Uge  Mnndii^enich,  gehoben.  —  Auch  gegen  diphtheritiacbe  Proaeaae 
daa  Mnndea,  Rachena  nnd  Schlnndea,  gegen  merfcarielle  Geachwtire 
nil  fadem,  aflsalichem  Geachmacke  wurde  daeseibe  Yon  uns  bei 
mehreren  Kranken  mit  gutem,  jedoch  weniger  Mcherem,  Erfolge 
Mr  Anwendnng  geiogan.  ,—  Wir  haben  dieaea  herrlichen  Hittela, 
i%$  wir  nach  H u n t' a  und  Romberg' a  Methode  im  Kinderhoapitala 
mnn  ab  stehendes  Arsneimittel  aufgenommen  haben,  in 
maaran  Jahreabericht4»n  in  der  deutschen  Klinik  schon  Erwähnung 
gethan,  können  aber  nicht  umhin,  hier  wiederholt  darauf  aurück- 
»«kommen,  <la  diese  Heilungaweise  des  Chlorsäuren  Kalia  denn 
doch  nicht  ao  allgemein  bekannt  und  gewürdigt  aeln  durfte,  we- 
nigstens wird  deraelben  in  Werken  über  Materia  medica,  -^  zum 
Baiapial  ton  Sobernheim,  Riecke,  —  den  neueren  Arzneimit- 
teln Ton  Aachen  brenn  er  etc*  nicht  gedacht,  und  nachdem  eine 
Reihe  Yon  Krankheiten  aufgeaahlt  worden ,  wo  die  Wirkung  dea 
Kali  cUoricum  jedenfalls  problematisch  ist,  nur  in  allen  drei 
Bfidiem  dasselbe  mit  den  Worten  abgeführt:  „rühmt  man  auch 
aoine  Wirkung  gegen  Hundgeachwüre/' 

Unaere  Anwendungewelse  ist:  Kali  chloric.  iß — 3j  aolre  in 
Aqua  deatilL  Süj— UV,  adde  Syrup.  aimpl.  1/}.,  S.  in  24  Stunden 
iBnerlich  in  Tcrbrauchen.  — 

2)  Ol.  Jecoria  Aaelli.  Seit  langer  Zeit  Ton  una  gegen 
jRhachitia,  gleichviel  ob  in  Gestalt  Ton  Craniotabea,  Pectua 
cnrinatum,  Skoliose  oder  Lordose  u.  s.  w.  in  mindestens  200  Fal- 
len ,  die  alle  geheilt  wurden,  lur  Anwendung  gebracht.  —  Data 
hier  nicht  daa  diltetiache  Verfahren,  die  B&der,  die  aromatiachen 
Waaehungen  dea  Kürpers  u*  s.  w. ,  die  dabei  gebraucht  werden, 
lieilan,  sondern  wirklich  der  Leberthran,  bewetaen  die  yielen  Falle, 
die  bei  auageieichnetem,  diätetischem  Verhalten  u.  s.  w.,  aber  ohne 
Leberthran,  nicht  heilten.  Wir  gaben  den  Leberthran  in 
3 — 4  Kaifeelöffel  roll  tiglich,  —  berücksichtigen  gastrische  Krank- 
lieften,  —  Inteatinalkatarrhe  (Diarrhöen),  die  wie  vorher  heilen, 
und  haben  tberdiea  gefunden,  dass  der  Thran  im  Sommer  in  aehr 
heieaen  Tagen  weniger  gut  yortragen  wird,  als  im  Winter  bei 
JrüUer,  oder  kalter  Witterung,  — 

3)  Tinctnra  moachata  cumAmbra  gegenLaryngo^ 
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■{iflBhitiK,  -^  rfinen;  ohne  KomptikaHoii  «mflreteBden,  Spa 
glottidftf,  —  Ton  QDB  seit  6  Jahren  In  mehr  denn  30  Fillen  itoU 
mit  beatem  Brfolge  angewendet.  Wir  enthalten  nna  einer  weiteren 
AnfTbiinüg  dfeaea  Mittele  für  benannte«  Leiden.  —  Den  Zweiflern, 
die  unseren  Berichten  über  diese  Wirkung  der  Tinct.  mvNh.  em 
aittbra  in  den  8  cb  ml  dt' sehen  Jahrbllehern  entgegengetreten 
«Indy  köntteta  wir  knri  sagen:  Veranehet  aelbat,  so  oft  wie  wir, 
Ainn  khr^lbet  vnd  urtheilet! 

3)  Ati^nik,  TInet.  Fowleri.  Wir  konnten  lange  nicht 
eine  gewlaen  Scheu  gegen  dieses  Mittel  überwinden.  —  In  10  Jah- 
ren, dieses  bedarf  keiner  Bestätigung,  werden  unter  Tausenden 
ton  kranken  Kindern  eicher  mehrere  Hunderte  mit  chronlocbeB 
Hautleld^ti  behaftete  TorgefAhrt.  lat  in  den  meisten  Fillen,  wird 
dal  Grundleiden  berücksichtigt  und  richtig  erkannt,  die  BeilBttg 
eine  in  der  Regel  leichte,  und  sind  die  Mittel,  die  diese  TollfUhren, 
höchst  einfache,  was  wir  In  unseren  Jabresberiehten  erwihol  ha» 
hert,  80  gibt  es  doch  etnaelne  Arten  dieser  Hautkrankheiten,  die 
Jed'er  Behatidlungsweise,  sie  mag  heissen  wie  sie  will,  widerstehoD. 
Es  Würde  fdr  diesen  Bericht  lu  weit  führen,  und  doch  wire  es 
wbhl  ton  hohem  Interesse,  die  Krankengeschichten  im  Detail  im 
geben,  bei  denen  die  Tinct.  Fowleri  gans  allein  die  Heilung 
bewirkte.  Der  erste  Fall  ftun,  wo  wir  den  Arsenik  mit  dem  güii* 
stigsten  Erfolgt  In  Anwendung  brachten,  betrifft  ein  Kind  ron 
2^/2  Jahren,  das  an  Eciema  rubrum  litt,  welches  wahracheinlldk 
Ton  der  Mutter  ererbt  war,  da  diese  mit  demselben  Ausschlage 
behaftet  war.  Daa  Leiden  beatand  eeit  dem  3.  Monate  seines 
Lebens  und  ^s  Irürde  seither  Alles,  wiewohl  yergebens,  gegen 
dieses  tJebel  versucht,  —  mit  dem  Kinde  heilten  wir  zugleich  die 
Mutter.  Ein  weiterer  Fall  betrifft  einen  3^/2  Jahre  alten  an 
Eciema  Impetiginösum  leidenden  Knaben.  Schon  im  ersten  Jahre 
seines  Lebeil^a  wurde  der  Kleine  ron  dem  Ausschlage  ergriffeii, 
^er  Vater  und  die  Mutter  dea  Kindes  Wollen  atets  gesund  geweaen 
kein,  die  Groasmutter  des  Kindes  jedoch  soll  Tiele  Jahre  an  einer 
^eslchtsflechte  (?)  gelitten  haben.  Ein  Knabe  tob  6^/3  Jahres, 
seit  3  Jahren  an  einem  Prurigo  und  Eciema  leidend,  ein  anderer 
Knabe  Von  7V4  Jahren ,  Ton  Psoriaaia  guttata  seit  4  Jahren  he- 
fallen, Ton^  denen  dito  Vater  lange  Zeit  an  einem  Schuppensu- 
schlage  gelitten  haben  sollen,  gehören  ebenAills  hieher.  <— 

Alle  diese  Kranken  wurden  Ton  uns  nUch  Tieleii  Tetpabeas 
angewandten  Kitteln,  W6fnfnter  auch  dkl  kiltto  Woier  sor  SAwiti- 


IST 

ftmr  ond  DovAe  gebörtn»  durch  dU  T.  F^wleri  ToHkomnitn  gt<- 
iwilt,  mid  lind  im  Zeit  nocli  getand.  Wir  könneB  diisen  Fallet 
3  avs  muMrer  Prhratpraxia  anreiben,  bei  denen  ihnlicha  Leiden 
eben  anf  dieee  Weise  lur  Heilnng  geführt  wurden.  —  Bei  allen 
nnaeren  Kranken  hestand  der  Anaechhg  Jahre  lang  und  war  hei 
faat  allen  auf  eine  bereditftre  Ureache  inrücksuMMren.  Unee/e 
Anwendnngeweiee  ist: 

Ret.    Tincl.  FowK  3j. 

Aqua  defltill.  5/9.  S.  tiglich  2  mal,  später  3  mal  5  Tropfen. 
Naeh  dem  Verlaufe  dieser  Arznei  während  eines  Monates  wenden 
wir  die  T.  Fowleri  per  se  in  obiger  Weise  an.  In  Koal  nnd 
eenstigem  ?etlMlten  wird  niehta  Besonderea  Yerordnet,  nur  werde* 
fette,  lüge  und  ealareiche  Speiaen  vermieden ,  die  Kranken  warm 
und  «weckmAsalg  gekleidet.  Wir  haben  nicht  gefunden,  dnaa 
Bider  irgend  welcher  Art  die  Kur  beeehlennigen.  Die  langete 
Zeit  brauchte  die  Kur  des  mit  Ecaema  Termischten  Prurigo,  näm*- 
lich  4^/)  Monate,  alle  anderen  Formen  heilten  in  2 — 3  und 
3^/]  Monaten»  Die  tiblen  Erscheinungen,  die  heim  Verlaufe  des 
Arseniks  öfters  eintreten  sollen,  sind  sammt  und  sonders  illusor 
riach.  Alle  unsere  Kranken  yertrugen  diese  Tinktur  gut,  ver- 
dauten  gut  und  wurden  nicht  magerer  oder  Ueicher,  im  Gegen«- 
theih  Teller  und  beaser  auesehend;  in  einem  einaigen  Falle 
beobachteten  wir  nach  reichlichem  Thränen  der  Augen  eine  Kon^ 
JunkliTitis,  nach  dem  Aussetien  der  Tinktur  verschwand  dieaelbe 
raach  und  wir  Heeeen  apäter  wieder  mit  dem  Mitt^  fortfahren. 
Beetehende  Diarrhäen  kontralndiairen  die  Kur,  oder  machen  die- 
aelbe erfolglee.  — 

Auf  welche  Weise  der  Arsenik  wirkt,  lassen  wir  dahingestellt,« 
In  jedem  Falle  muss  er  eine  die  Säftemasse  Töllig  umstimmende 
Wirkung  besitsen,  wie  könnten  sonst  konetitntioffeUe  Leiden  TöUig 
getilgt  werden! 

Rom  borg,  sicher  eine  gewichtige  Autorität,  auf  deaaen 
Empfehlung  hin  wir  die  T.  Fowleri  anwandten,  fuhrt  die  glän- 
lendaten  Resultate  solcher  Wirkung  des  Arseniks  an,  und  wo 
solche  Facta  sprechen ,  möchten  die  Erfolge  schwer  su  beaweifeln 
sein.  — 

4)  Argentum  nitricam  gegen  absteigenden,  gegen  mor- 
billösen  Krup^  g^S^^  Angina  diphtherilica  Ton  uns  in  jüngster 
Zeit  in  circa  30  Fällen  mit  dem  besten  Erfolge  angewendet.  Dass 
ealpetersaurea  Silber  bei  Ophthalm.  neonatorum   ein  Ahortirmittel 
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iit,  kann  kh  dorch  mehr  denn  16  geheiki  Fllle  btveistn.  M 
hefte  es  füc  tberflfiisig,  die  reichliche  AnwendwgfnFiife  im 
Argent.  nitr.,  die  daflselbe  seit  10  Jahren  in  nnaerem  Kinderhaapi- 
lale  gefunden  hat  und  wobei  dia  Erfolge  in  der  JEUgel  eUaUnU 
waren ,  an  wiederholen ,  nnd  Terweiae  hier  anf  vnaaren  Journal- 
Artikel  in  der  deutachen  Klinik  ,|daa  Argentum  nltricum  ab 
inneres  und  äusseres  Heilmitiel.^^  — 

5)  Acidum  sulph.  dilutum»  Bliz*  acid.  Haleri. 
Wer  mdchie  der  Schwefelsaure,  dem  Acid.  aniph.  dil.|  dem  Elix. 
udd.  Hai.  die  Wirkung  abstreiten  und  welches  Getrinke,  daa  tber- 
dies  noch  so  gerne  und  awar  von  allen  Patienten  jeglichen  Alten 
getrunken  wird,  leistet  ao  viel!  Bei  typhdaen,  ezanthematisehan 
Fiebern,  bei  Krankheiten  des  Gefass-  und  Bintajatemes,  aur  Klaaae 
der  Skorbutiscben  gehörend,  dem  bei  den  Kindern  so  hiufig  ror* 
kommenden  Morbus  maculos.  Werlhof.,  haben  wir  dasselbe  in  Hun- 
derten von  Fallen  theils  in  Verbindung  mit  anderen  paaaendea 
Medikamenten,  theila  «Hein  lu  3/?-— 3j  mitSyrup.  Allb.  ^fi — St, 
davon  einen  massigen  Esslöffel  toII  zum  Getrinke,  mit  dem  gross- 
ten  Nutsen  angewendet*). 

6)  Arnica  montanai  ron  der  Schule  der  Brownianer  be- 
kanntlich gegen  Nerrenfieber  mit  dem  Charakter  dea  Torpora,  der 
Asthenie  häufig  nnd,  wie  ich  selbst  im  Beginne  meiner  medi- 
linlschen  Laufbahn  nur  au  oft  gesehen,  gleich  dem  Kampher,  der 
Valeriana  und  dem  Moschus,  gewissermassen  ab  ultimum  rafugium 
und  da  natürlich  meistena  ohne  Nutaen  angewendet  und  daher  in 
Misskredit  gerathen,  ist  ein  Mittel,  daa  ich  während  meiner 
20jahrigen  praktischen  Laufbahn  kaum  sweimal  aur  Anwendung 
aog  und  endlich  ginzlich  aua  meiner  Materia  medica  pro  Infantibua 
gestrichen  habe«  In  neuealer  Zeit  aber  holte  ich  die  Arnica,  auf 
die  Empfehlung  ron  Schneider,  ans  der  Vergessenheit  herrorund 
habe  dieselbe  in  3  Fällen  mit  glänzendem  Erfolge  zur  Anwendung 
gebracht. 

Alle  drei  Kranken  litten  an  Exsudaten  in  Folge  TonEntifin- 
düngen   seröser   Häute,. ^>aren  aber  frei  Yon   jeder  spezilbchen 


*)  Welches  andere  Mittel  vermag  wohl  die  Mixtura  sulpharica  acida 
bei  Metrorrhagieen  spasmodiscber  Natur  als  auch  bei  paMiren 
Metrorrhagieen  mit  grosser  ErschOpfang  sti  flbertreffen !  Aach 
dafOr  kann  ich  an  20  Falle  aus  meiner  Prax»  anfahren,  wo  idi 
durch  dieses  Mittel  den  schönsten  Erfolg  erlangte. 
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Dytirari« ,  nasenUIck  y«i  Skropiiriii.  —  Ab  vwA  Kindar  aach 
Miakaiintea  luid  gar  aichl  behaadehen  Plavreaieaa  va  aaa  ia'a 
Spilal  gebracht  wardea,  r^a  daaaa  aiaea  rachUeiiig  aia  vait  rer"- 
braitataa  Bmpyem  hatte,  daa  aadare  aa  eiaem  geriagerea  liaker- 
aala  Utt,  —  betda  Kiader  aber  ao  eatkriftigt  aad  herabgekem- 
aea  warea,  daaa  aa  eiae  Par#ceateae  aicbt  gedacht  werden 
koaate,  —  der  fw  derartige  Leiden  gerühttte  Heilapparat  (KaU- 
plaemea,  graae  Salbe,  Kalomel,  Brechweiafteia  a.  e.  v.)  gar 
leinea  NaUea  zeigte,  führle  mich  die  groaae  TiUle  Schwäche 
dieaer  Kraakea,  —  der  treckene,  harte  Huatea,  darch  dea  aar 
bei  hdchater  Aaetrengnag  zihe  Maeaea  lam  Aaawarfe  kamea,  aad 
die  Djapnoe  aar  eadlichea  Aaweadaag  der  Araica.  —  Bbenao 
heaatxte  \A  dieeea  Hittel  bei  eiaem  ö^sjäkrigea  Knabea,  der 
aa  eiaer  Arachaitia  epadatira  litt  aad  bereite  aafgegebea  war.  -r- 
Wihrend  im  eratea  dieaer  FiUe  der  treckeae  Haatea  aich  IdatCi 
aad  Mpleate  Spata  ia  groaaea  Maaaen  sam  Aaawarfe  kamen, 
die  Dyapaoe  aachlieae,  aad  die  tagliche  phjsikaliache  Uateraacbanf 
der  Bruat  die  Vermiadentng  dea  Exaudatee  nachwiea,  aiit  dea 
dImäUigea  Verachwiadea  deaaelben  die  Reapiratioa  eiae  freiere 
warde,  die  Kraft  aich  hob,  Appetit  aad  Schlaf  larfickkehrtea, 
daa  erdfahle,  eleade  Aaaaehea  dea  Kiadea  aich  beaaerte,  warda 
im  sweiten  Falle  bei  kleiaerem  Empyeme  die  Schleimabaoaderaag 
nad  der  Aaawarf  nicht  reichlicher,  —  aber  der  Huatea  «ad  die 
Pyapaee  erschieaea  bei  dem  Fortgebrauche  der  Araica  aelteaer« 
die  Athmaag  aeigte  aich  rnhiger,  ao  daaa  hier  die  Reaorption  dea 
Silera  gleich  raach  Toa  Statten  giag,  waa  aae  die  Unterauchaag 
der  Braat  erwies.  —  Im  drittea  Falle  bei  der  exandatirea  Arach- 
aitia war  aaa  die  die  Reaorptioa  bethitigeade  Wirkaag  der  Araiea 
am  deutlickatea.  ^-  Es  warea  in  dieaem  Falle  alle  die  Symptoane 
elaee  wahren  exsudatiTen  Zuetaadea  ia  dea  Gehirahiatea  vorhan- 
den, and  aUmIhlig,  wiewohl  langsam,  Terschwanden  dieselben, 
nnd  daa  bereite  für  rerloren  gegebene  Kind  warde  der  rollen 
Geneaang  entgegeageführt.  Haa  masa  übrigens  die  Heilang  sol- 
cher Leiden  nicht  in  einigen  Tagen  erwarten,  soadera  maaa  bei 
nnr  einiger  Besserung  konseqaeat  mit  diesem  Mittel  Wochen 
lang  fortfahr ea.   Sind  der  Fälle  *)  wohl  la  wenige,  um  daraas  be- 


*)  Hieher  gebort  aoch  ein  Fall  aas  meiaer  PriTat-Praxis.  Derselbe 
betrifft  eine  seither  gesnade,  raatige  Frau  ia  dea  20er  Jahrea,  die 
nach  einer  occulleu  Pleuresie  ein  Bmpyem  der  gaaaea  rechtea 
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«timnite  S^liiM  ftbrr  die  Hellbeft  difr  Anie«  in  obigtr  WtfM 
tiehen  tu  fconlieii,  so  trdlHe  Uh  dock  ileie  mehie  IrfikmgM 
nicht  ▼«rBcbweigen ;  rfellelelil  Metet  sich  etae  leiten  GvlegoiiMf, 
nn  des  genennte  Mitlel  tu  erproben.  — 

Da  iek  ohnedies  Kontpotltlonen  Tersdiiedener  Antitiariltal 
gerne  meide  und  gewöhnlich  nur  durch  e  i  n  MRtel  su  heikn  tcv* 
vuche,  so  vurde  nsiffrlich  euch  die  Arnict  gaus  eilein  Terorduol 
Und  iifir  so: 

Rec  Flor.  Amic  mont  3jf— Sj — ^ß  «d  Infus.  !Jj-*iBf. 
Syrap.  Seneg.  !/?.  M.  S.  2stfindh  1— 2Bssl6ffel  mell«^ 

7)  Chine.,  Chininun. 

Es  ist  wohl  kein  SIcepHfcer  so  weit  gegangen,  die  Wii^sam- 
leit  der  China  und  ihrer  Priparate  in  lingnen,  und  die  wundei^ 
Tolie  Heflang  der  intermitttrenden  Fieber  und  Tcrwandten  Krank- 
heiten dnrch  Chinin  ist  eine  allgemein  anerkannte  Tkatsacho.  *— 
Seit  10  Jahren,  namentlich  aber  im  lettten  FrUbJahre  und  Amnmor, 
kamen  intermittirende  Fieber  nnter  Kindern  jeglichen  Alters,  ^ 
darunter  bei  6  Siuglingen,  -^  in  grosser  Zahl  vor,  und  der  Ou» 
brauch  des  Chinins  war  vom  besten  Erfolge  gekrönt  Nur  m 
3  Flllen  gelang  es  uns  nicht,  das  Chin.  snlph.  —  wir  gaben  gu- 
Wohnlich  Gr.  jj  —  Gr.  jjj  pro  dosf  und  lassen  tor  dem  Flebor* 
Anfalle  2 — 3  solche  Fairer  nehmen,  —  den  Kindern  beiiubria* 
gen,  und  hier  hatte  die  Anwendung  derselben  auf  endennati* 
«che  Welse,  —  2  Gr.  Chin.  salphur.  werden  in  die  mitteiut 
Blasenpflaat^r  wundgemachte  Stelle  in  der  Herxgrubo  oingestrt^ 
eben  und  die  Stelle  mit  Heftpflaster  bedeckt,  —  den  erwflnsckl«a 
Erfolg.  Allein  nicht  allein  in  Wechselfiebern,  —  hior  melal  die 
Tertiana,  nur  8 mal  die  Quotidiana  und  3 mal  die  Quartana,  — 
ist  die  Wirkung  des  Chinins  eine  grosse,  —  es  ist  auek  in  typhö- 
sen Fiebern,  namentlich  in  denjenigen  typhoiden  Fiebern,  die  sich 
gleich  im  Anfange  durch  grosse  Schwäche  und  HinflHigkeit  an* 
seichnen,  —  in  der  Febr.  typhoides  stnpida  der  Alten,  —  ein 
Zustand,    der  bei  der  Diagnose,   namentlich  im  kindlichen  AHur, 


Brttfthalfte  orlitt.  GoslOtst  auf  obige  Erfabrunf ea  wandte  ich 
auch  bei  dieier  Kranken  nach  dor  WiriiungsIosigkeU  tob  Ve- 
iikantien  and  vielen  Inneren  Mitteln  die  Arnica  (hier  Iß)  an, 
und  bette  die  Freude,  in  wenigen  Wochen  die  Fran  rolikomaiea 
geheult  sn  haben.  —  Eine  milde,  reialoae  Kosi,  Rnbe  des  Po- 
«ienien,  Anfentbalt  im  BoUe  bei  erhokanor  Lage  nMcrstataen 
naUfHoh  die  Kor.  -^ 
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olin«  pHH  0«waii4lhdit  in  fiele  V«rl«K«tiheil  M»|t,  —  ein 
Toriflgliclies  Miltel.  Es  fehlt  flimUeh  die  Ton  deo  Praktikern 
so  hoch  angfeschlegeiie  rolhe,  troekene  Zunge,  es  fehh  der  fieber- 
hafte Puls,  es  fehlt  jede  Empfiiidliehkeit  in  Leibe  (nattentHeh 
der  diagnostisch  ▼erthtolle  Schmers  in  der  lleocoekalgegend)| 
«•  fehlt  der  anfgetrlebene  Cnterleib,  keine  Tjfphns-^  Stühle  sind 
ftttgegen  v«  s.  f»,  also  fast  alte  Sfnptoaie,  ans  denen  man  den 
typhns  stt  diaghostisirtn  pflegt;  aber  aiteh  ein  Cerebral -Leiden 
•nsnndiiien  yeririetet  einestheils  die  Anamnese,  das  Stadinm 
]irodromoniM,  die  Besehaienheil  der  Ingen,  das  fehlende  BK 
hrechen,  dte  Bescbalfenheit  des  Leibes,  die  Lagerung  der  Kranken, 
die  Interrallen,  besseren  nnd  leichteren  Zwfschenrlnme.  Knrt 
irir  haben  einen  Instand  tor  nlis,  Ton  tlelen  Antorititen  mit  itm 
Namen  Pebris  remittens  Inflintnm  sine  materia,  —  (als  nickt 
lokalisirt),  genannt,  —  eine  Krankheit,  die  sieher  nichts  Anderes 
Ist  ak^elne  NerTenrelaong  eigener  AK  in  riiabaren,  meist  in  den 
Sntirickeinngsjahren  sich  befindenden  Kindern.  Wird  hier  der  an*- 
tlphlogististhe  Hellapparat  in  Anfrendong  gesogen,  werden  die  so 
«ehr  belieblen  Laxirtrinke  TSrsehrieben,  oder  landemd  exspektatit 
herfahren,  so  Terfallen  die  armen  Kinder  in  ein  langwieriges  Leiden, 
das  endlich  dnrch  Hektik  sie  tsdiet,  oder  die  Krankheit  lokaliirfn 
flidi  bald  im  Gehirne,  bald  in  den  Lnngen,  Je  nach  der  indiri* 
dnellen  Anlage  rnid  tödtet  dnrch  Folgekrankheiten.  —  Hfer  ist 
das  Chinin  eine  wahre  Panacdet  es  mlsstgt  das  Fieber <' be- 
•diwlcbtlgt  die  Refxbtrkeit,  bringt  Schlaf  nnd  Ruhe,  Appetit  und 
KraH  snrfick  nnd  fflhrt  die  Kinder  rasch  der  RekonTsIesien«  ent«- 
gegen.  — 

Wie  WohlAnend,  das  Leben  fristend,  den  jsmmerrollen  Zn- 
«tand  erleichternd,  ja  in  einigen  ftllen,  wo  diitelisches  Regimen, 
Rnhe,  LnftTerbessernng  nnd  lindlithe  Asyle  mit  in  Anwendung 
gebracht  werden  können,  ^-  eeibst  Heitang  bringsnd,  —  wtriBt 
nicht  die  China  in  Zehrflebet'n,  in  der  Lnngenphthisef  kh  kann 
Mer,  wenn  auch  nur  wenige  FMie,  6  Hidshen  ton  6 — 19  Jahren 
nnführen,  die  dnrdi  den  Gebraneh  Ten  Chinin,  in  mitafder  gdnsti- 
l^n  VerhilYnissen  lebend.  Tollst  In  dif  gehblft  wurden,  wenig- 
stens sind  sie  inr  Zeit  geeund,  HnHen,  Schwelsse,  Abmagerung 
sind  Tf rschwnnden  und  die  China  folifihtte  eine  Kwr,  wo  Molken^ 
Leberthran  n.  s.  w.,  mehrere  Monate  lang  gebraucht,  wirkungslos 
blieben.  ^ 

Aber  auch  gegen  Neurosen  und  Spannen   erweist  lilh  dae 
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Chinin  al«  HffUmitltl  nnd  ich  habe  ach«n  in  mehreran  JahraaberidH 
tan  in  dar  dantachan  Klinik  daran  Enrlhnung  gatfcan»  daaa  ich 
2  Fälle  van  Epilepaie  mit  inlerttittirendam  CharalLtor,  die  lange  Zatt 
nUan  Kurarten  tratzten,  dvreh  Chinin  ▼ollatandig  heilte,  nnd  ha^ 
atltige  nun,  daaa  die  2  Mädchen  noch  foilatindig  geannd  aind; 
daagleichen  berichtete  ich|  daaa  ich  2  Kinder  mit  periediech  auf* 
tretendem  Kopfireh  durch  Chinin  mr  Heilung  brachte,  und  kann 
SU  difaen  2  Fallen  einen  weiteren  hiQiufügen,  der  ebenfalla  raach 
durch  Chinin  geheilt  wurde.  Wer  würde  weiter  im  Abnahme- 
aladium  dea  Kenchhuatena ,  —  bei  achlecht  genihrten,  herabga- 
JbNnmenen  Kindern,  bei  über  die  Haacaen  andauerndem  Nacht» 
hnaten  und  Schleimraaaeln,  —  die  rasche  Heilung  solcher  Fill« 
»It  Chinin  laugaen  wollen  i  Wir  können  eine  groaae  Zahl  aoK 
eher  Kinder  anführen,  die  auf  diese  Waiae  ihre  Geeundheil  wie- 
der erhalten  haben« 

Prof. Hauthnerin  Wien  hat  In  einem  der  letaten  Hefte  dieaer 
Zaitachrifl  eine  klare  und  wahre  Abhandlung  über  animlsche  Zu* 
atande  der  Kinder  und  Heilung  derselben  gegeben.  —  Gerade 
diese  Zustände,  —  kunweg  unter  dem  Namen  Atrophie  gefaaat, 
eei  ea,  dass  aie  bei  Säuglingen  oder  älteren  Kindern  durch  un- 
nireckmäsiige  oder  fehlerhafte  Ernährung  entstehen,  —  ad  ^b^ 
daaa  sie  durch  rcHrausgegangene  Krankheiten  verschiedener  Art, 
worunter  Inteatinal -  Leiden  (Diarrhöen)  immer  die  HauplroUa 
apiden,  eneugt  werden,  —  kura  solche  Leiden  ohne  LokaUairung 
und  ohne  materielle  Veränderung  wichtiger  Organe  kamen  im 
Kinderhoapitale  nur  au  oft,  ja  tagtäglich,  ror.  Prof.  Mauthner 
zählt  nach  Regnlirnng  der  Diät  Zink?alerianat,  Eisen,  Nusabaum* 
Uätter,  Leberthran  und  wohl  ?or  Allem  daa  Eütraet.  aanguin. 
boyin.  als  Heilmittel  auf.  Wir  kennen  daa  letzte  tou  Prof. 
Mauthner  so  sehr  gerahmte  Arzneimittel  nicht,  ao  viel  aber  ist 
gewias,  dass  una  alljährlich  Hunderte  aolcher  Kinder  zur  Behand- 
lung kamen  und  wir  hier  in  der  Anwendung  dea  Eitr,  Chinie 
frigide  paratnm,  etwa  in  folgender  Art:  Rec.  Ertr.  Chinae  frigid, 
parat,  gr.  tj — x  solre  in  Aqu.  Cinnamom.  {j/f — jj,  Sjrup.  Cort. 
Aur.  Iß,  S.  2^3 stündlich  1--2  Kaffeelöffel  dayon,  Weaentlichea 
leisteten.  Dass  hier  wirklich  die  China  wirkt,  davon  habe  ich 
mich  iufa  Genaueate  äberzeugt,  theila  weil  unf  solche  Kinder 
durch  diätetische  Mittel  allein  nur  äuaaerat  langsam  gediehen,  thnila 
weil  una  andere  Mittel  aua  der  Reihe  der  Nutricatia  ganoaamen, 
keine  Erfolge  zeigten. 


8.  mi4  d<  ChtmomilU,  V«rbaseiiiii.  Ins  imstrem  rei* 
•bea  ArsMltchitsv  TerdiMitn  lieber  vor  lielea  Aaderen  itn  Naiii«A 
Remtdia  domeiHea  pro  infantlbna  dl«  Chamoiiiilla  und  das  Ver- 
baacum;  leider,  dass  tob  den  Hebanunen ,  MütUm  mid  KranIrtB* 
virteni ,  vnd  TieHeicbt  avcb  Hiebt  sellea  tob  Aenten  ihH 
Wirl^samktit  so  lionftindirl  irird.  Wibrend  dia  Cbamomilla ,  deft 
Aetbereis  oleosis  angebdreod,  yorsfiglieb  auf  das  Unterleibs-Nerrett* 
System  einwirkt,  Scbmtnen  nnd  Krämpfe  bestbwicbrtigt,  yarsftg- 
lieb  aber  bei  den  so  bäufigen  Kolikscbmereen  der  kleinen  KindoTi 
durcb  libermissige  Loftentwickelnng  berrorgemf^n,  sfcb  als  wabrea 
Biibnngstreibmiltel  aeigt,  —  ist  das  den  reinen  Mncilagenoaia 
angebörende  Verbascnm  ein  Medikament  Mr  Krankbeiten  der 
Respirationaorgane  nnd  ist  indixirt  bei  Bronebialkatarrben ,  bei 
Brustlrasten  n.  s.  w.,  bei  Horbillen,  naraeatKcb  weil  in  fiesen  Leidea 
ao  gerne  Hanlkrimpfe  mit  Unterdrückung  der  Transpiration  ein- 
treten, die  sie  entweder  berTorraft  oder  befördert  and  so  dea 
Krampf  hebt.  —  Es  wird  TieHeicbt  flberflfissig  erscheinen ,  über 
diese  einfachen  Kittel  noch  etwas  xa  ssgen,  indem  man  annehmen 
dürfte,  dieselbe  Wirkung  habe  jede  andere  Theeaorte  oder  irgend 
ein  lauwarmes  Getränk  auch,  —  aber  dem  möchte  doch  nicht  so 
aein,  was  hundertfache  Erfahrung  lehrt,  »dem  geben  die  Eltern 
dieae  Theearten  gerne  and  ihre  Anwendung  findet  bei  den  Kleinen 
leinen  Widerstand.  —  Wir  gebrauchen  die  Chamomilla  gewöhn- 
lich nur  als  Bad  Ton  23—24  6.  R.  und  iwar  hier  V2~l  ^'"^ 
TOÜ  niee  auf  ein  Bad,  oder  aber  ala  Clysma  1/7— ij  auf  ijlj— ijij 
Wasser,  —  das  Verbascum  stets  als  schwachen  Aafguss  mit 
Kucker  lum  Getränks.  — 

10)  Columbo.  Wie  die  Columbo  in  der  sogenannten  Diar- 
rhoea  hsbitualis,  —  ein  Schwichesuatand  des  Digestionsspparates, 
berrorgebildet  aus  einer  chronischen  Erkrankung  der  Schleimhaut 
desselben  -—  bei  meist  reizender,  untweckmlssiger  Nahrung,  —  Ul 
einem  Hauptmittel  wird,  and  in  der  Reihe  der  bitterstoffigea 
Anneikörper  sicher  das  Beste  leistet,  so  gibt  es  im  kindKchea 
Alter,  ja  salbst  bei  Sluglingen,  Zastinde,  die  jenem  Leiden  der 
Erwachsenen  Tollkommen  gleichen.  Es  betrifft  dieses  meist  künst« 
Hch  aafgefütterte  Kinder,  die  ganx  unsweckmasaig  ernährt  wer- 
den, häufig  Ton  Keuchhusten  (Katarrh  der  dünnen  6edirme  oder 
einer  Colitis  djsenterica)  befallen  werden,  kaum  davon  gehtihi 
wiederholt  schädliche  Nahrungsmittel  bekamen,  so  twar,  dass  sieh 
endlich  ehi  Zustand  der  Lazitit,   der  Atoaie  de^  Oedänae   aaa- 
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kitieti  (JUr  naUr  d#B  EricbeVuipgeiii  ßiutt  DmUs  serdtciii  wiueri* 
g«n,  theiis  mit  iiAy«r4iiit0B  Spelsere/iUn  (Lkoterie)  Terathtavi 
IV«rrl|«e  wUl^t  KMpK  m?  AtropM^  f«kf t.  Pieper  Z««teiul,  weiim 
^ßn  will,  mit  dem  Nam0Q  Diarrkoea  atmet  tx  lasitala  l^iaick- 
jl^t,  weicht  deoi  liDgeren  Darraichen  der  Colambo,  — '  nidU  da« 
JMoJBffU  nlcM  dem  Argant  »itrloiMnf  nickt  dem  lUieim,  — ^  Uar 
w$i  da  mildBA  Eiaeoprp|p«rateB.  — 

Wir  gaben  entweder  die  Coifimb^  m  Dekokle  «ad  iwer  ift 

Rp.    Rad-  «9)iimb*  3^~j  cefa»  in  Afu.  p— ij/I  >  «dde 
9rri^  cort.  Attrimt.  Iß, 
&    Sttadl.  1—2  KaffeeMfel  rpll;  oder 

Bp.    Extr.  celumb.  gr.  vj— gr^  fjjj)  eolve  io 
Aqu.  ciAnam.  gj/f,  add| 
Sfrnp.  cort.  anrant.  i/^.  — 
1  Wie  dee  Obige  ^u  gebreocke^. 

11)  FeTrnm.  Vom  Eiien  und  den  aogeoeiuiteii  eieenhal- 
tjgea  PrIiperAten,  die  ^  werme  JLobredner  «od  Anpreieer  kabea, 
kooaep  KIT  A«e  eigipoer  Erfakmug  (denn  nur  dieee  habea  wir 
dieser  Arbeit  ku. Grande  gelegt)  nnr  wenig  eagen.  Wir  weiideteQ  »ur 
die  Tüict^  /erri  ponui.!  den  Syrap.  fe|xi  jedtt.)  da»  Ferrum  tartart^im 
Hod  einige  Male  die  I<4m«jttlra^lIartie  in  pnaecer  KXndeiprazie  an.  — 

Die  Ferr.  pomat.  gebejp  wir  gerne  in  animiscben  Znaiinden 
den  Kkinen,  wenn  keine  Dnrebfalle  mehr  ingegen,  keine  Fieber» 
erecheiBQngen  mehr  bemerkber,  keine  Dyipepiie  vorhendeii  iat,  --* 
|iei  bhUarmen  Individuen,  bcj  echwojchem  Qefiealeben,  in  der 
RekonTaleizenz  von  erschöpfenden  Krankheiten,  so  astch  bei  UaaMn, 
sfhwichlichen  Hidcben  in  der  Periode  des  Uebergai^s  mr  Pn- 
jkertit,  bei  Neigung  xur  Chlorose  oder  wenigstens  einem  Zustande, 
dfr  diesem  (toiden  gleicht.  —  Der  JodeiMnsjrcup  h|tt  niis  in 
einigen  Fillen  tot  Scrophnloeia  bei  eiiaaerjit  echwächllcben  Indivir 
dnen,  wo  Geechwüre  atonischer  Art,  Karies,  Otorrhoen,  Vorhir- 
taogen  in  einielnen  Ha^tstellen  (Tifebercnla  externa),  Spina  Tenr 
40Ba  «ugegen  waren,  entsebiedenen  NuUen  yerschijt.  Guouiß 
£fiihjekle  mjt  Anlage  jtu  Lungensjcrppheln  Tertrafen  nach  onaereB 
Erfahrungen  den  Jodsyrup  n^ht^  pusten  und  AeiiihaiiEeit  4» 
(ingei^  wird  dadurch  Termehrt.  —  Fevam  mnriaticnm  nnd  die 
Iiimatara  Ferri  kaben  wir  au  selten  angewendet,  fui  derfthar  3e* 
atimmtee  angeben  in  können.  — 

Wir  «ebram^ea  die  Tinct  feiri  pomat«  i|i  3**-'^  JUtßAifid 
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Tctt  pro  «e;  4tB  Syrvp.  fern  jod«».»  tisU^i»  1  —  2  KaffeaUUbl 
ToUy  —  nttürlich  immer  nach  4em  Alter  d^r  Kinder  beioesieD,  -^ 

12)  Jal^pa*  Unter  den  AbfüknnilUln  tür  Kinder  verdienl 
die  Jalept  eine  ?orsfi|^iclie  Erwihnnng.  Skrophnldee  Kinder  nH 
Angenentiündongen,  chronischen  HaataneacUigeni'Wttrmheeflhirar'' 
den,  triffer«  angeordneter  Verdannng  «.  e«  w»,  bei  torpidfr  Natur 
nil  dicken  Toileji  Binchen,  treckeneri  dArver  Haot,  Inaaeret  hng* 
»wer,  »dhaamsr  Bewegung,  kennen  nach  uaeraai  reichen  Er- 
fnhringen  (ee  möfen  eioh  die  Kinder,  bei  denen  wir  die  Jalapa 
wihrend  10  Jahren  anwendeten,  anf  mehrere  BunderU  helanfen) 
dejf  4>ft  si^ierigen  Beiiang  ecbnelkr  nnd  aicherer  lugeführt 
werden,  ab  im  Beginne  der  Kur  durch  ein  kräftigna  I^xana  ana 
Jalapa  mil  Kalomel.  SHH  Knkmel  albin,  nUht  Senna  nnd  MoB 
•tnd  im  Stande,  so  reiche,  ergiebige  nnd  ableitende  Anelee-^ 
rangen  hermrannifen  als  Jalapa. 

Unsere  Focmel  iet  entweder:  t^e.  Celomelanoa  gr.  jjj,  piUn 
rnd.  Jalap.  gr.  ▼,  diep.  tal.  doa.  No.  tree,  S.  xweiatfindUch  ein 
Pnlf  er.  Aeltere  Kinder  erhalten :  Bec,  Celomelanoa  9^9  pol?,  rad. 
Jilaj).,  Keain.  Jalap«  aa.  gr.  xt,  Extr.  Aloee  eqnoa.  q.  s.  ut  fiani 
pihiiL  pond.  gr.  jj| ,  cooapi  pnl?.  cort.  Cin^am.  S.  Wer  Sifick  9x4 
•tnmaL 

13)  IpekakuanhawnrseK  Verdient  die  Ipekakuanha  schon 
ab  Brechmittel  in  manchen  Krankheiten  «nd  bei  gewiesen  Indi* 
fiduen,  a.  B.  im  Kenehhueten  und  katarrhiiUschen  Fiebern  (Bron* 
dUtjs)  bei  dupaerst  reixbamn,  sehwachen,  «1  Durchfällen  geneigten 
Kwdern,  einer  e.hrenha/ten  Erwähnung,  worüb^  wir  «ine  groeao 
lUibe  Ton  FiU^  anführen  konnten,  wo  sich  une  durch  ein  Brecb* 
Diiltel  ans  Ipekakuanha  ein  augenfälliger  Nutzen  xel^ie,  so  haben  wir 
im  Kinderapitale  dahier,  bei  den  nur  au  oft,  meietene  im  Früh- 
jahre und  Spfitherbste,  Torkommcnden  Luftröhren«-  und  Lungen^ 
kalacriien,  hei  groseer  Beixbarkeii  dieser  TiieiU,  mit  «tossweiae 
olnlretendeBi  Husten,  Schlaimraseeln  in  den  Bronchial- Verxweigun«' 
geo;,  bebinderler  Expektoration  des  Schleimes,  —  Torniglich  wenn 
diese  Leiden  mU  Inleetinalkatarvhen,  Gaetrosen  kompUslrt  sind,  -^ 
in  der  Ipekakuanha  in  kleinen  Gaben  ein  ausgexeichnetes  Heilmittel 
gefunden.  Wir  yerordnen  entweder  ein  schwaches  Infuanm  T09 
Ipekakuanha  mit  oder  ohne  Bheum,  x.  B. 

B«p.    Rad.  ^cac.  gr.  jü— vj  infund.  Aqu.  ferrid.  Ij/f— j& 
Colulunae  adde  Syrup.  aimpU  Iß-,  xweiatdndl.  xwei  KalTeeUffel. 
^»    Rad.  Ipecac.  gr.  jjj;  -^  aradt  BJiei  gr.  t,  infund.  A<|n^ 
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ttnii.  Ijß  aUe  Sjnip.  s«neg.  !/f,  iweittinil.  1  KaffetMel, 
oder  geben  4ie  Ipektk.  in  Piilfer,  x.  B. 

Rp.  PeIt.  rad.  Ipec.  gr.  ^/n— ^/g«  Stcehar.  lactie  gr. ))., 
m^nlT.  Diep.  taL  Dos.  Nro.  octo  oder  dnodedm,  dayen  iwci- 
alftndlidi  ein  Pulrer.  — 

Ein  kaum  weniger  echiUbarei  Mittel  iat  die  Ipekak.  in  ^ti 
hilfig  in  den  heiasen  Sommertagen  bei  kleinen  Kindern  eo  genM 
eintretenden  Diarriiden  (Diorrhoea  aeatiTa,  Diarrh.  dysenterica), 
wo  die  Uraacke  eine  groaae  Reitbarkeft  dea  Darmkanalea  iit  — 
Hier  Terordnen  wir: 

Rp.  Rad.  Ipeeac.  gr,  fj.  Ininnde  Aqn.  ferrid.  ij/)— SJB  (^oltt 
adde  Sjmp.  Diacod.  Iß.    S.  Stfindi.  2  KaffeeMffel  toU. 

Ea  iat  keine  Uebertreibong,  wenn  Ich  angebe,  daaa  die  IpekiL 
in  Toratehender  Welae  während  oinea  Jahrea  ron  nne  mehrert 
hundert  Male  verordnet  wvrde  und  jetit  immer  wieder  yererdait 
wird,  *—  ein  Beweia  ron  den  guten  Erfolgen,  dio  wir  daiirch 
gewinnen.  — 

14)  Kreoaot.  Auaaerordenlliche  Fälle,  wonigstena  aokke, 
die  aelten  lur  Beobachtung  kommen  und  wo  man  Torerat  nur  nacb 
den  herforragendaten  Symptomen  die  Diagnoae  sn  aleUen  nniif) 
die  Anamnese,  der  game  Habitus  des  Kranken  u.  •.  w.  auf  keia 
eigentliches  Organleiden,  d.  h*  auf  keine  wirkliche  Verinderuig 
und  Entartung  in  dem  ergriffenen  Theile  achlieasen  liest,  fibna 
nach  dem  unnfitsen  Verbrauche  gewöhnlicher  Heilmittel  si  '<> 
seltener  angewendeten.  So  traf  ea  eich,  dass  una  imrerwiAt- 
nen  Semeater  2  kranke  Kinder  Ton  2^/,  und  4  Jahren  Torgestellt 
wurden,  die  seit  mehreren  Tagen  an  hartnickigem  Brbrechea 
litten.  Es  wurde  Alles,  Getrink,  selbst  Wasser,  allea  Basen,  jedei 
Medikament  weggebrochen.  Die  Kinder  hatten  keine  Dianbee) 
kein  Fieber,  keinen  Schmeri;  keine  gastrischen  Erscheinnngti 
waren  yorausgegangen,  noch  waren  welche  lu  entdecken.  —  Aa- 
fangs  in  der  Meinung,  das  Erbrechen  sei  leicht  lU  stfllen,  wvrl« 
die  Potio  Rireri,  —  später  Morphium,  dann  Rheura  gegebta, 
und  da  diese  Mittel  nichts  halfen,  eingedenk  einea  Anaapmckei 
dea  Meiatera  Hufeland  „Vomitua  romitu  curatur^S  da  nickii 
ein  Emeticum  tu  rerbieten  schien,  ein  aolches  aus  Ipekak.  vt 
Oxymel.  simpler  gegeben.  —  Aber  nichts  half;  dio  Klo^cr 
Ängen  an,  erschöpft  i«  werden  und  abaumegern.  Da  wenltte 
Ich,  termuthend,  daa  Erbrechen  möchte  hier  aua  abnormer  Reii* 
harkeit  dea  Magens  entsprungen  sein,  nach  Thomson  das  Krces^t 
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m  wid  kwar  in  folgender  Aft:  Rec.  Creoioti  gr.  jjV,  Aqn.  degfttL' 
|jj9}  Sjnip.  •»?!.  Iß.  M8.  Siüudlkb  2  Kaffeelöffel  yoU,  und  in 
der  That»  in  einem  Tage  war  daa  Erbrechen  gestillt  und  die  Ein* 
der  geheilt  und  blieben  es  anch.  Ich  ffihre  diese  FlUe  nnr  an, 
um  auf  ein  Heilmittel  anfmerkaam  m  machen,  das  in  der  Kinder- 
praxia  gewiss  wenig  benuttt  ist,  —  will  aber  avs  so  wenigen 
Fallen  sonst  keine  weiteren  Schlüsse  liehen.  — 

15)  Aqna  Lanrocerssi.  Der  kindliche  Organismns  ist 
in  seinen  Efolntionon  bei  reizbaren,  so  häufig  nnrichtig  ernihrten 
vnd  behandelten  Indindnen  Krankheiten  kongestiter  und  snba- 
Initnr  Natnr  unterworfen,  die  sich  nicht  selten  im  Kopfe,  in  der 
Brut ,  im  Rftckenmarke  unter  den  Symptomen  nerrdser  Reisung 
seigen,  ja  gewissermassen  einer  H3rperaemia  cerebri,  einer  Pneu« 
monie,  Karditis,  einer  RQckenmarksentzflndnng  gleichen,  fehlten 
Bichi  SU  derselben  die  bekannten,  wesentlichen  Symptome,  was 
aammtlich  eben  die  negatiren  Befunde  bei  Brustbeschwerden  be- 
weisen. — 

Hier  bei  krampfhaflem  Pulse,  grosser  Reitbaiteit,  trockener, 
heisser  Haut,  ungemeiner  Unruhe,  starker  Palpitation  des  Henens, 
quälendem,  trockenem  Husten,  finden  wir  in  der  Aqua  Laurocerasi 
ein  Hfllfsmittel,  das  schwer  durch  ein  anderes  Arxneimittel ,  — 
wenn  nicht  etwa  durch  die  Aqua  amygdalar.  amarar. ,  die  wir  nur 
einige  Haie  anwendeten,  —  su  ersetsen  sein  wtrde.  Oft  yer- 
schwinden  obige  Erscheinungen  nach  dem  Gebraudie  der  Aqua 
Laurocerasi  recht  rasch,  und  wie  häufig  solche  Zustände  im  bind* 
liehen  Alter  yorkommen,  wissen  Kinderärite  nur  su  gut.  Aber 
auch  in  der  Tnssis  spasmodica,  Tussis  conralsiTa  bei  ganx  kleinen 
Kindern  (Säuglingen) ,  in  der  Tuberkelphtfaisis  derselben  ist  die 
Aqua  Laurocerasi  ein  schätsbares  Mittel  und  nfitit  riel,  wofon 
wir  eine  Menge  Beweise  haben  und  wird  überdies  sehr  gerne 
Ton  den  Kindern  genommen.  —  Wir  geben  die  Aqua  Lauroeerasi 
mitweder  per  sc  mit  einem  Syrup,  z.  B.  Rec.  Aqu.  Laurocerui 
gutt.  Tj — X — ^xx  Syrup.  aimpl.  Ij,  iweistfindlich  ^/,  Kaffeeldffei  Toll, 
oder  in  einer  Mandelemulsion  oder  einem  Althäadekokte,  oder  auch 
in  folgender  Art:  Rec.  Aqu.  Cerasor.  nigror.  |j— j/f,  Aqu.  Lsuro- 
censi  9/?,  Syrup.  simpl.  i/},  MS.  alle  2  —  3  Standen  2  Kaffee- 
löffel ToU.  — 

16)  Opium,  Morphium.  Diesen  mächtigen  Mitteln  wird 
wohl' kein  Ant  tie  grosse  Wirkung  in  manchen  Gebrechen  und 
Leiden  der  Menschen  absprechen  wollen  und  mancher  Ant  wird 

XXV.  issa.  12 
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ifM  lelioii  oft  dufdi  lie  im  Trost  für  lidi  ud  iorae  Paüntoi 
gtfaodon  haben,  lei  ot,  düs  er  m  weniger  ab  würUidio  Bnl- 
nillelf  soadem  mebr  tk  Sedalivt  beaoUle.  Daeeelbe  gilt  evch 
Hiebt  veniger  in  der  Kiaderprexli. 

loi  GenMn  geoommea  aber  inien  bei  naa  im  Ktiideiteipi- 
tale  dieie  micbtigen  Mittel  nar  eine  beecbrinkte  Anwendnnf. 
Sehr  hlnfig  wIrben  elo  nir  avf  s  Gehirn  nnd  die  datana  ent- 
apringenden  Nerrea,  und  wie  Toreichtig  dieaea  Syetem,  daa  iai 
KiadeeaUer,  welches  stets  in  progreasirer  Entwicbelnng  fortiinft, 
ohnedies  beinahe  in  allen  Krankheiten  hier  mitleidet,  an  behan- 
dein ist,  braaeht  nicht  bea^rkt  am  werden«  Nieniala  konnten 
wir  uns  entsehliessen,  in  den  so  h&nftf^n  Dirchfillen  der  KinAec 
daa  Ton  so  Tielcn  Aeraten  gerühmte  und  dreist  angewendete  Opinm 
an  geben  I  nnd  nach  den  Resnltaten,  die  wir  durch  unsere  Be- 
handlongaweiae  dieaer  Leiden  bisher  erreicht  hatten,  berenen  wir 
ea  nicht.  —  Nur  in  iasserst  hartnäckigen  Fillen,  wo  «na  daa 
kranke  Kiod  dafür  passend  erscheint,  namentlich  aber  bei  dyaen- 
terieehen  Leiden,  wenden  wir  das  Opium  mit  Kalomel  an  und 
hier,  wie  es  scheint,  mit  grossem  Nntaen.  Meist  ist  unsere  Doaia 
sehr  klein  und  wir  verschreiben:  Res.  Opüpnrigr.  ^/^^ — ^/jg — ^/|,, 
Calomelanos  gr«  '/g — ^/^j  Sacchar.  laolis  gr.  x.  Mf.  pulvis,  dia- 
pens.  tal.  dos.  No.  vj--»-^j.  S.  vierstündlich  ein  Pulver  lu  geben.  — 

Als  scbmersatillendes  Mittel  bei  Darmleiden,  bei  Neuralgiean, 
bei  grosser  Schlaflosigkeit,  ist  der  Werth  des  Opiums  bekannt 
nnd  es  gibt  msnche  Fälle  in  der  Kinderpraxis,  welche  die  An- 
wendung eines  Opiates  fordern,  so  x.  B.  ist  daa  MoiphUim  eia 
voraüglicbes  Palliativmittel  bei  dem  quälenden,  nächtlichen  Huataa 
tnberkoläaer,  und  ein  Beruhigungsmittel  Im  nervösen  Stadium  dea 
Keuchhustens  reizloser,  phlegmatischer  Kinder  u.  a.  w.  Auch  die 
äussere  Anwendung  der  TincL  Opii  crocat.  ist  anerkennungswertk. 
Wir  gebrauchen  dieselbe  häufig  als  Zusata  an  Augenwäaaom  bei 
Augenentsündungen  skropbuldser  Natur  mit  trägem  Verlaufe,  groaser 
Lichtscheu  und  heftigem  Sehmerse ;  ferner  bei  Hypopion,  bei  Abs- 
aessen  und  Geschwüren  der  Hornhaut,  bei  trägen,  Khlaffen  Wun- 
den aur  Verbesserung  der  Granulation,  bei  Spina  ventoaa ,  Kariea 
u.  s.  w.  zum  Tränken  der  Charpie  beim  Verbände,  wo  uns  daa 
Mittel  vielen  Nutzen  gebracht  hat.  — 

17)  Liehen  islandicus.  Von  dem  so  seUen  erwähnten 
Mittel  sei  nur  gesagt,  dass  es  bei  uns  im  Kinder  -  Hospitale  mit 
sichtbarem  Nutaen  als  Roborans  oder  Tonicnm  für  die  SchiaiB- 
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hinte  der  Ritpiittioiiforf itto  ■Bgev«Bdel  wird,  «nd  swtf  im  Nach-* 
hmUn  der  Tomm  CMifAltm,  ia  chreBifchan  BroachisIktUnlieB  und 
te  d«m  aaek  LugtntBlBfiadniifeik  «ad  aarickgtUiehaaeia,  la 
Atoaie  der  Langea  bemhendem  Hniten.  Wir  gehea  dea  Lidiea 
alt  Ate,  Alieade  eiae  Tteee  reli  lavwarm,  mit  Zaeker  oder 
bateer  mit  Haaig  rarafiaat,  lam  Gatrdake.  — 

18)  Falia  Nacam  Jaglaad«  rag.  la  meiaen  frtherea 
Barnbtea  aaa  dem  KladertiMtala  habe  ick  meiaer  Versvebe  Er* 
wihaaag  gatbaa,  die  ich  bei  der  ea  kftaig  Torkoauaeadea  Sitro«> 
^baa  mit  dea  rerackiedeaetaa  Heilaüttela  für  dieaelbe  gemacht 
habe,  aad  aach  eiaer  aorgfiltigea  Prfifaag  der  garOkmteataa  Aa- 
Üacrophaloaa  bhi  idi  la  dem  Reaaltata  gekoamiea,  daaa  gerade 
dar  Labartkraa,  daa  yaa  dea  meiatea  Aentea  am  maiatea  be^ar- 
sagla  Mittel  gar  aiehta,  — >  daa  Jad  aar  ia  gana  beaoaderaa 
Fillaa  Tiel,  -—  die  Baryta  aiariatica,  die  Aatimaaialiea  v.  a.  w.  gar 
Bichta,  die  friadi  gedOrrtea  Blitter  der  WaUafiaae  dagegea 
Uaraaa  trafflick  wirkea!  -^ 

MameatUck  aiad  die  Folia  aacam  Joglaad.  hat  tarpidea, 
Irigea,  aehwarfllUgen  ladiTidaea,  bei  akraj^aldaea  Geackwürea, 
OlairiUiaB,  dwaaiackaa  abropkaUaea  Haatattiackligea,  bei  Atoaie 
aad  Stockvag  ha  Ljmpbdrflaeaajatema  (bei  dea  groaaea,  dickaa 
Biackaa,  die  ebea  dieae  Atoaie,  nickt  aber  die,  wie  maa  glaubt, 
adkktig  aageuhwoUeaea  Haaeaterialdriaaa ,  —  die  Tabea  meae- 
taica  dar  Alten  bediagt)  ein  pricktigea  Heilmittel,  aat^lich  weaA 
aack  Zwackmiaaigea  in  Koat,  Wartung  uad  Verpflegnag  der  Kia« 
dar  geackaken  kaaa,  —  waa  dack  immer  die  Coaditio  aiaa  qua 
■aa  tat  aad  bleibt,  aber  die  Wirkaamkelt  einea  Heilmittela  dea- 
kalb  aleht  aafwiagt.  —  Hundert  Male  wAhrend  einea  Jakrea 
werden  Ton  una  dia  friechen  Wallnuaablatter  terackrieben  und  Ra* 
attltata  enialt,  die  nickt  aUeia  wir  eikeanen,  aondern  auck  den 
Asgebirigan  augeafllKg  werden. 

19>  Rkeum.  Maa  mdge  aagen,  waa  maa  will,  —  Er- 
fakruag  iat  die  grdaate  Lekrmelateria  ia  allea  Diagen  uad  madll 
■icht  aalUa  alle  Waiakeit  lu  Sckandea;  —  dieaaa  keweiat  ia 
dar  praktiackea  Mediiia  keia  Mittel  beaaer  ala  daa  Rkeum.  —  Der 
Hkabarbar  Iat  aia  wahrea  Volke-  und  Haue -Mittel.  Seit  Jakr* 
kunderten  bekannt  und  anr Anwendung  gesogen,  bat  ea  Tielleickt, 
wie  kein  Arsneimittel ,  ao  groaaen  Nutien  ▼erackalll,  und,  aelbat 
unaaitig  angewendet,  ao  weirig  Sakaden  getkan.  —  Ia  der  Kin- 
derpaaiia  lebt  dar  Rhabatbar  aidier  ao  lange  ab    aa  Habammaa 
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und  Wt?tfra«en  |^bt  mid  die  Zdk  Uk  gar  nicht  hn^  iro  die 
ganie  Knnsl  der  Kinderinte  darin  beatand,  ein  Rhabarberaiftckcn 
mit  dieaem  und  jeaem  Znaakie  für  jedwalebea  Leiden  der  Kleinem 
N  reraclireiben«  — 

Daa  aogenanote  Rliabarberaiftchen ,  dieiea  unterliegt  keinen 
Zireifel,  iat  in  der  Kinderpraiia  ein  achier  nnentbebriichea  Mittel, 
nnd  namentlich  bei  Säuglingen,  wo  daa  Tegetatife  Leben  dna 
üebergeiricht  hat,  wo  die  Krankheiten  dea  Digeationeapparatoa 
bei  giBslieh  fehlerhafter  Ernihrnng  der  Kinder,  wie  ea  bei  ua- 
aeren  hieaigen  Verhiltniaaen  nur  in  hinfig  rorkommt,  apielt  dnr 
Sjrupoa  rhei  eine  groaae  Rolle.  —  Bei  trägem  Abgange  des 
Hekoninma,  bei  Päppelkindem ,  bei  ikteriachen  Krankheiten,  in 
lieberloaen  Dyapepaleen  nnd  Gaatroaen,  —  knn  in  allen  Znatänden, 
die  noter  die  Namen  Apepaie,  Flatnleni,  Sänrebildnng,  Gaatiiii»» 
moa  gerechnet  werden,  waa  aber  Allee  bei  eolcben  Kindern  meiot 
dnrch  Verdennngaichwäche  bedingt  iat,  wird  der  Gebranch  ron 
täglich  1 — 2  Kaffeelöffel  toII  Symp.  cichor.  c.  rheo  ein  treffe 
lichea  Kittel.  Fehlerhaft  aber  iat  ea,  denaelben  bei  Diarrh&en 
(anaaer  rein  gaitriachen)  nnd  fieberhaften  Krankheiten,  nnd  ge- 
wiaaenloa  bleibt  ea,  —  ihn  ohne  äratliche  Verordnung,  entweder 
eigenmächtig  oder  anf  die  Empfehlung  der  Hebammen,  xnr  Anwen- 
dung itt  bringen.  Im  apäteren  Alter,  —  bei  Kindern  Ton  3-— 6 
— 10  Jahren  —  wird  die  WIrkaamkeit  dea  Symp.  rhei  durch  einen 
Zueatx  von  Tinct.  rhei  equoaa  noch  erhöht.  Wir  wenden  den 
Rhabarber  in  dieaer  Form  aehr  gerne  bei  Leber-und  Hilx-Leiden  an, 
namentlich  auch  lur  Nachkur  nach  Wechaelfiebern ,  so  auch  bei 
Veratopfung ,  auf  Atonie  der  Muakelfaaem  beruhend.  Daa  Infna. 
radic.  rhei  (gr.  jjJ*-B/}  auf  Ij/f>-ljj  Aqu.  ferrid.)  —  daaBxtract 
rhei  (ngr.  jjj — rj  in  Aqu.  foenicul.  c.  Tinct.  cinnam.:  Ijß — |jj) — 
iat  nicht  allein  ein  die  Atonie  der  Hagenfaaem  atärkendea  und  die 
üblen,  unverdauten  Ausleerungen  korrigirendea  Mittel,  aonden 
ein  Stomachicum  für  aogenannte  achwache,  verdorbene  Megen  der 
känetlich  ernährten  Kinder.  -^ 

In  aolcher  Weiae,  und  noch  in  gar  manchen  anderen  Kr» 
krankungen  dee  Digeetionaapparatei,  können  wir  daa  Rhenm  ab 
ein  höchat  achätxbarea  Mittel  aua  jahrelanger  Erfahrung  anpni- 
aen.  — 

20)  S  e  n  n  a.  In  der  Kinderpraiia  erietit  der  Rhabarber  ab  Pur- 
gana  gröeatentheila  dieSenna;  indeaaengibt  eaFälle,  wo  die  rtii^ 
ker,   kräftiger  und  reichhaltiger  wirkende  Senna^   nnd  iwnr  die 
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Aqnt  UzatiT.  Viennensit,  nir  AnweiiduDg  fcommän  mnss.  — 
Bei  EnUfinduDg^en  und  Kong^ettiontiiistindeii  des  Gehirnei  von 
Kindern  torpider  Ffatnr,  bei  hartDftdrigen  Verstopfnng^en  solclier 
Leiden,  dnr€h  gaetriiclie  Zoetlnde  bedinget,  bei  Helminthitsis ,  im 
Anfange  gaatriacfaer' Fieber,  nnd  bei  akuten  Exanthemen,  nament- 
lich dem  Scharlach  vnd  den  Pocken,  wo  man  gern  Kalomei  m«i- 
det,  ist  die  Senna  Toriü§flich  am  Platse.  — 

21)  Senega.  Pen  Ruf,  den  sich  dieae«  Mittel  in 
Krankheiten  der  Reapirationaorgane  erworben  hat,  und  wo  aio 
nach  den  meiaten  Schriftateliern  über  Hateria  medi««  apesifiadi 
Ae  Thitigkeit  der  respiratoriachen  Schleimhaut  erregen  vnd  krif«* 
tig  nnteratiitien ,  eine  regere  Metamorphose  In  den  Lvngen  nnd 
Bronchialdrilaen  begfinatigen,  vnd  also  nicht  nur  die  ans  Aloil« 
•der  av6  geateigei^ter  Reiibarkeit  bei  innerer  Schwäche  proiva  ge-« 
wordene  Abaonderang  durch  Erhebung  der  gesunkenen  Energie 
der  Schleimhaut  wieder  lur  Norm  lurfiekführen  soll ,  sondern  auch 
das  liht,  trige,  atockende,  su  Anhäufungen  und  plastischen  Vcr- 
dlekungen  geneigte,  Schleimsekret  selbst  verflüssigt,  auflöst,  tum 
Auswurfe  geschickt  macht  und  sur  Krisenbildnng  disponiren  soll, 
eine  solche  Anpreisung  sowohl  als  auch  die  rielen  gfinatigen  Re- 
sultate, die  hinsichtlich  der  Senega  Ton  berühmten  Rlnderinteii 
t.  B.  Rilltet  und  Barthet,  Weat  u.  s.  w.  erlangt  worden 
sind,  machten  auch  una  geneigt,  dieses  Mittel  bei  passender  Ged- 
iegenheit oftmala  in  Anwendung  su  bringen.  —  Aus  eigener 
Erfahrung  können  wir  der  Senega  beim  wahren  Krup  weder 
Im  Beginne,  noch  in  der  Hohe  des  Leidens  eine  besondere 
Wirkung  xuschreiben,  wohl  aber  eine  bedeutende  bei  der  Lösung 
oder  in  den  Nachkrankheiten  desselben,  so  wie  bei  der  Laryngitis, 
die  auf  Masern  folgt,  desgleichen  im  Stadium  der  Lösung  des 
Keuchhustens,  bei  der  chronischen  Bronchitis  mit  starker,  sihet 
Anhäufung  des  Schleimes  in  diesen  Theilen,  wo  sie  von  den 
Kindern  besser  Tertragen  wird,  ala  der  Goldachwefel  und  leichter 
denselben  beitubrin  gen  ist.  Auch  in  Pneumonieen ,  die  im  Laufe 
typhöser  Fieber,  so  in  derPnenmonia  catarrhosa,  namentlich,  wo 
diese  rhachitische  Kinder  beßlit,  bleibt  die  Senega  stets  ein 
treffliches  Arxneimittel.     Wir  verordnen: 

Rp.  Rad.  Seneg«  ^j — Sj  ad 

Decoct.  ij/?— ijj 

Sjrrup.  Seneg.  |/9*  M. 
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04k  Kec.  8ynip.  ficatgae 
Sjrip»  Ip«c«€» 
Syrnp.  Liquirit.  aa«  iß 
S.  Slfindlick  od«r  ureMtondliah  2  Kaffetloffel. 

21«  22)  RidiaValeriante.  — Hagnaaia  carboaica. 
Dkae  Mittal  i&hlt  maii  in  der  Kiadarprazia  wa  den  wirksaaialtii 
und  beliebteaten.  Wir  weadea  aameist  dieaelbaa  aar  all  Hufe- 
Uad'ichea  Kinderpalyer  an  |  ein  Compoaitum ,  daa  in  der  That 
irratioaell  arachaintp  ^n^  obwohl  ich  atata  «iafache  Mittel  liaba 
«ad  Tarordaa,  ao  kann  id|  nicht  vnibia,  hier  dieaer  gtficklicliaa 
Zaaammeaaatsaog  dreier  ao  wichtiger  Arsneiatoffe  daa  Wort  im 
taien«  Daa  Pak.  Pueror.  Hafelaadii  daa  ich  in  deraelban  Weiaa 
wie  Bafelaad»  ferordoe,  aar  daaa  ich  atati  dea  Feacheliackan 
Milchaacker  aehme,  beateht  bekaanteraiaaaen  aaa  Rad.  Valeriaa^ 
Magneaia  carbonic  ai|d  Rhean.  —  Der  Baldriaa  *  durch  die  Vor- 
Mndang  einee  itheriacben  Oelea  mit  einem  eigenthfimlichan  Sxirak* 
tiratofe  and  einer  eigej^a  Siara  äoaacrt  aeine  Wirkaag  ala 
Narrino-Tonicam  aaf  die  leidende  aenaiti?e  Sphlre,  irritirt,  w«aa 
ieh  mich  ao  aaadräcken  darf,  ohne  sa  erhitien;  die  Magaoaia 
carbonica  iai  ala  aiaratilgeadeaf  die  acharfe  Abaonderong  daa 
Magaa  -  aad  Darmaaftea  korrigirandaa  Mittel  bekannt  and  wohl 
mit  Recht,  — daaRheam  endlich  eiaea  der  baaiea  Medikamaata  ia 
anaerem  ganaen  Arsneiaehatae,  wenn  ea  richtig  angewendet  wird, — 
ladet  in  ivn  angeführten  Fällen  aeine  Indikation,  and  ao  iaI  dcan 
darch  dieae  glückliche  Znaammenaetiang  in  vielen  Magen  *  aad 
Darmkrankheiten  ein  paaaeadea  Medicamea  entatanden;  wir  ga- 
ben daa  PolTia  paeror.  tigiich  au  2— 3  kleinen  Meaaarapitaaa 
roll.  —  Die  Magneaia  carbonica  für  aich  fand  bei  naa  im  Kiadar- 
Hoapitale  bei  Urinbeachwerdan  kleiner  Kinder,  die  wir,  wta  achoa 
In  anaeran  Jahreabericbten  bemerkt,  anf  nichta  Anderea  ah  aof 
Lithiaaia  aurückffihraa  konnten ,  Anwendung,  and  wir  können  die 
gute  Wirkung  in  vielen  Fillen  beatiügen.  — 

23}  Merkur,  beaonderaKalomel.  Wenn  ea auaganuichi 
iat,  dasa  dia  geaammte  Vegetation  der  groaae  Heerd  der  Quock- 
aUberwirkongea  und  die  rorsQglichate  Heilkraft  dea  Merkora 
die  aekretionabefdrdernde,  auflöaende  tat,  ao  muaa  ea  erklärlich 
erecheinen,  daaa  deraelbe  bei  jugendllcheja  Subjektea,  und  nament- 
lich bei  gani  kleinen  Kindern,  eine  ao  groaaa  und  heilbria* 
gende  Rolle  apielt.    Wo    iat   daa  TegeUUra  Laben  üppiger,   die 
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KtfigVDg  si  ErkraAhuigeB  is  dkMr  S^ire  grteer  ab  lo  JMiet 
Periodt,  8«  et»  dtM  dsrch  nbinriegendt  V«giMioB  ErgfisM»  Ab- 
h(«raDg»n^  W««h«riMigeii  aad  Afteryrtdnklioneii,  sti  «s,  daM  im 
GfgvBtkeil  durch  Eeteatioii  SlMkimgeii  und  AnaehwtUaiig«»  «. 
s.  w.  in  yericfaiedeMn  OfgUMn  b«rTorg#rttfeii  irerden. 

Wir  weadf  t*n  dtn  Merkur  und  swer  dee  Keloenel  eehr  hiuBg 
in  ErkreakuBgen  deeGehiroee  uad  eeiner  Hinte  an  und  iwar  bei 
Meningilis  idiopalhiea,  bei  Hfperanieen  in  der  DentiUeneperiode 
krifliger,  Tolleaftiger  Kinder,  bei  KonTuleioaen,  Eklampeieea,  in 
dieaer  Seil  UMiet  bedingt  durch  Gelurnreise,  und  swar  gaben  wir 
hier  dat  Kalovel  in  etlriterer  Doeie,  naiMich  nach  dem  AUar 
dea  Kindes  bemesaan,  sa  i/,~l_li/,  Gran  pro  doai  in  Pulrer- 
l«dn. 

Der  Ruf,  welchen  eich  der  Meikur  in  der  Heilung  hydreke* 
phallacher  Krankheiten  früher  erworben  hatte»  iat  mit  der  sicheren 
Diagnoe«  dieser  Leiden  natürlich  verschwunden ;  —  granulirende 
Leiden  der  Gehimhiute,  und  die  Folgehrsnkheit,  den  sogenannten 
Bj4rocephalBs  acutus,  heilt  weder  das  Kalomel  noch  der  Snblima^ 
noch  Irgend  ein  anderea  MiUel  und  wir  behaupten  fest,  dasa  eine 
solche  Tenneintliche  Heilung  auf  Tiuschnng  beruht«  •*-* 

Das  Kalomel  leistet  fibrigans  Von^gliches  bei  allen  Entsün- 
dnngen  mit  Neigung  au  plaetischen  Ablagerungen,  bei  EntaüU''- 
dsngen ,  bei  denen  so  leicht  missige  Elendste  in  inneren  Hohlen 
lu  entatehen  pflegen,  und  findet  denn  dae  Kalomel  seine  nutnen- 
bringende  Anwendung  in  akuter  Bronchiiis,  bei  Laryngitis  eatar- 
rhesa,  Peritonitia,  Enteritie,  Rhenmatiamue  acntaa  u.  a.  w.  -— 

läne  weitere^  auch  werthvalle  Wirkung  aeigte  una  ferner  daa 
KaWmel  bei  aolchen  Inteatioalkatarrhen  der  Kinder,  wo  Schmers, 
groeae  Empflndlichkait  und  Aufgvtdebenheit  dea  Banchaa  bei  oft- 
maligen proAiaen,  meiatena  miasigen  Aualeerungen  augegen  war, 
«inam  Leiden,*  bot  dem  aekundire  Crehirneiisheinungen  eintreten« 
~  die  aich  thaila  durch  Sepor,  HinfilUgkeit  und  Schwere  daa 
Kopfea,  theila  aber  durch  Aalichreien,  Reiben  mit  fem  Ki^fe  und 
SAlafloaigkeii  eharakUrtairi;  namentlich  baÜllt  dieee  Krankheit 
fehlerhaft  ernihrte,  in  der  Dentilionaperiade  atohende  Kinder. 
Dia  AbaMgerung  bei  aokhan  indtviduen  darf  hier  heine  Contra- 
indikation xur  Anwendung  dea  Kslomela  bilden,  —  nur  muea 
airenge  nnteraehiaden  werden,  wie  4er  apesielle  Fall  an  behandeln 
aain  wird.  60  gibt  ee  auieh  mattcbe  Leiden  der  dicken  Dlime, 
«0  die  Analaerangen  aehr  bluig»  aber  mit  Zwang,  greaaen  AtH- 
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f trtng^Bgen ,  mitw  Wssgertniringeti ,  to  den  Craidtea  Tivlcn 
Schmera  macht,  tob  Stttlea  gek«n,  —  wo  die  Kinder  Cerekil* 
vrsebeiiinngen  darbielsn,  li«  licht  selten  Ton  KoBtnleionen,  die  Mk 
bic  m  tetaniechen  Krimpfen  eteigern,  beMlen  werden,  —  Erecbei- 
ningen  der  wehren  Dysenterie,  —  wo  des  Katonel  allein  in« 
diairt  ist  nnd  Heilang  yeneballl.  —   Hier  geben  wir  daeeelbe  im 

^U — ^/a  ^^^  V^  '^''  ^^  *^^  ^^^^  ™^*  (f*">  kleinen  Hengeii 
Opivm  (^/jo  Gran)  Terbnnden  nnd  laesen  da?on  4 — ^SatfindliA 
ein  PnWer  nehmen.  — 

Aich  dftrfen  wir  nicht  verschweigen,  dasa  vna  wiederholt,  — 
wir  haben  darüber  sehen  in  nnaeren  Jahresberichten  in  der  Deni- 
schen Klinik  gesprochen,  — *  mehrere  Kinder  rar  Behandlnng 
übergeben  wurden,  bei  denen  nach  dem  Hiasbranche  Ton  Mohn* 
kopflhee  groaae  Schlaflosigkeit,  Unmhe,  trockene,  dnrre  Haut  nnd 
Abmagerung  entstanden  war,  mithin  ein  narkoÜKher  und  dadurA 
hyperSmIscher  Zustand  des  Gehirnes,  wo  uns  entechieden  das  Ka- 
lomel  die  besten  Dienste  Ii»istete.  Hier  mnss  es  lingere  Zeit  fort- 
gegeben werden,  und  die  Dosis  ist  gr.  i/^_gr.  ^Z,.  Zn^eich 
müssen  kalte  Waechungen  dea  Kopfes  solcher  Kinder  damit  rer- 
bunden  werden«  — 

Wiren  aber  alle  hier  aufgetihlten  Mischungen  dea  Oneck- 
ailbera  Illusionen,  so  würde  dasselbe  Termüge  seiner  Heilkraft  ge* 
gen  Syphilis  aller  Formen  bei  Kindern  allein  ein  unachittharea 
Mittel  sein.  Wir  haben  unseren  Berichten  in  der  dentechen  Kli- 
nik sttfolge  daaaelbe  in  Form  des  Mercur.  sohihilia  Hahnena.  ge- 
gen eine  so  grosse  Zahl  (70)  der  Terachiedensten  Formen  von 
Syphilis,  —  die  wir  in  diesem  Jahre  wieder  um  einige  30  tot- 
mehren  können,  ~  angewendet  und  alle  geheilt,  wihrend  durA 
unaere  Tielaeitigen  Versuche  mit  Jod ,  —  mit  Roob  Laifeetoiir, 
mit  S3mip.  Sarsaparlll.  compoa.,  mit  Lailr-  und  Schweiaakuron 
nichts  ausgerichtet  worden  war.  Aber  die  Krankheit  wurde 
nicht,  wie  yiele  Gegner  des  Merkure  meinen,  nur  zeitweise  aum 
Verschwinden  ^gebracht,  sondern  Tollkommen  vertilgt,  was  geam 
angestellte  Nechforschungen  darthun.  Wer  hier  nach  so  erfolf«* 
reichen  Erlebnissen  en  eine  Heilbarkeit  der  Syphilla  durch  Merkur 
iw  ei  fein  möchte,  müsate  sicher  der  Cngliubigste  «Her  Aente 
sein.  -— 

24)  Belladonna.  Wir  haben  in  unserem  ▼orlelstea  Job- 
reeberichte  der  Wirksamkeit  der  Belladonna  bei  Keuchhualen  Im 
KraupfsUdinm  rühmliche  Erwähnung   gethan  mid  geengt,    da« 
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US  k«in  IBtltly  wMiigiteBi  ins  AbkiMiing,  MwdtriiBg  der  Abj* 
fUU  aaMangty  to  guü9  IMelitte  gelektet  hat,  als  aie,  und  babea 
ia  Biliarem  apiterea  Berichte  benierkty  daaa  in  der  letalen  Keoeh- 
h«atin*Bptdeiiiie  die  Belhdeana  die  Wirkaaaikeit  alcht  kewtei 
wie  früher,  waa  ia  dem  eigeathamlichea  Auftreten  dea  Kench- 
kastena  laf  ,  indem  derselbe  eia  Iftng^rea  katarrhaliaehea  Voratadinm 
ttod  lang  andaneraden  Naehhnaten  leigte,  ao  daaa  man  am  Kr^mpf- 
atadiam  die  Wirkaamkeit  der  Belladonna  ger  nicht  an  achitien 
Gelegenheit  fand,  indem  daaaelbe  ohne  aad  mit  Dirreichnng  der 
Belladonna  einen  nur  karaen  Verlauf  aeigte.  Seither  haben  wir 
aber  wiederholt  Gelegenheit  gehabt,  die  Belladonna  theila  im 
Keachhuaten,  theila  im  eigentlich  apaamodiachea  Haeten  anrawen- 
wenden,  —  oder  .wurden  Welmebr  durch  die  Wirknagabeigkeit 
anderer  lltttel  ihma  geführt  aad  sehen  immer  daa  Beste  bei  seinev 
Darreichung.  In  zwei  Fillen  Ton  cbronischAn  Erbrechen,  wo  wir 
jMmehmen  konnten,  dasselbe  sei  durch  nenrftaen  Magenkrampf  bcr 
dingt,  hat  uaa  daa  Extr.  Beilad.  mit  Aqu.  Lauroceraai  Auagcr 
aeichnetea  grieiatet  — 

25)  Tartarua  atibiatua,  Brechweinstein.  lieber  den 
höhen  Werth  dieaea  Hitteb  in  der  Kinderpraxla  gibt  ea  wohl  nur 
eine  Stimme,  und  die  Erfahrungen,  die  auch  wir  aeit  einer  Reihe 
Ton  Jahren  darüber  gemocht  haben,  aprechen  gani  au  aelnen  Gunsten. 
Wenn  stirikere  Dosen  des  Tart.  atib.  Ton  ^Z,  — 1— 2— 3  Gran, 
}o  nach  dem  Alter  dea  Erkrankten  bemeeaen,  in  Pneumonieen,  na- 
mentlich in  katarrhdsen  Pneumonieen,  in  Broncho-Pneumonieen,  beim 
Krup  n.  s.  w.  bei  ToUsaftlgen,  kriftigen  Kindern  und  bei  reinen 
Bntsüttdnngen  gleich  nach  Blnteptenlziehungen,  bei  schwächlichen 
akri^huldaen  Kindern  ohne  dieselben ,  —  falls  Diarrhoen  und 
Krankheiten  dea  DIgestionsapparatea  seine  Anwendung  nicht  con- 
traindiiiren ,  —  oft  Wunder  wirken,  ao  ist  er  in  Toller  Gabe 
gleichfalla  bei  rein  gastriachen  Krankheiten,  Krudititen  im  Magen, 
SthleimAnaammhingen  in  diesen  Theilen  mit  katarrhalischen  Be- 
adiwerden  der  Req»lrationsorgane  kon^lairt,  ein  nicht  minder  gn- 
toa  Miltel.  ~ 

Die  Wirkung  äti  Brechweinstetns  refract«  dosi  au  ^/^ — V« 
Oran  iat  sicher  auch  eine  gleich  gute  und  namentttcb  ist  seine 
Bethitigang  aUer  Ab-  und  Aaeaonderangen  der  Baut,  Lungen^ 
Kirren  und  dea  Darmea  Ton  hohem  Werthe.  In  einer  Menge  toh 
JEfunkheiten  und  KrankhoitskempUkationen  unteratütiOi  wenigatens 
der  BfediWeinatein  in   solcher  Dosis  die  HeUung,  •—   in  Tietoa 
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Iittcbleiiiilfl  tf  ik,  In  iikbt  w«iii|r«i  ▼dlMOrt  er  ti«  «B«iB.  Wir 
irmden  im  Kiahrspitale  itn  Brechweiiwtcin  ia  kl«lB«r  ]>•«• 
•Ml  mit  Yovtiiml  an,  in  katarrhalficli-ilieamalitAen  liebem,  in 
Anaechlagefiabern ,  In  Eni tflndnngeflebern ,  —  in  walmn  Enisin* 
dangen,  namentlich  der  ReepiratioMergane,  im  Lnngen*  nnd 
Bronekialkatarrh  oder  Blemorrb^n  dieaer  Theile,  In  KranUiallan 
der  Leber-  nnd  Crallengange ,  in  aknten  Rbenmatiamen,  bei  Stj* 
iipelae  n.  a.  w.  und  aehitsen  ibn  nn  ae  mehr,  ala  er  ein  Mittel  iai, 
lae  in  Jeder  Weiae  fAr  aicb  allein  oder  In  aromatiaciien  Wiaatm, 
Dekokten  und  Siften,  ohne  den  Geechmack  an  Terderben,  g«gt* 
ben  werden  kann  und  aelbat  ^on  den  mediBinacheueeten  Kindtm 
Meht  «nd  gern  genommen  wird. 

26)  Kaltea  Waaaer.  Daa  kalte  Waaaer,  daa  Ton  jeker 
nnter  die  wirbaamaten  AnnelmIttel  einer  wohlroratandenen  Matnrin 
medica  gebdrie  vnd  längst,  bevor  dasselbe  Ton  irrationeüan, 
aehwlrmerlacben  Laien  nnd  spekulirenden  Aenten  ala  eine  oigaMo, 
attea  Andere  anaachlieaa^nde,  yeracfatende,  aber,  wie  m  erwarten, 
Torfibergehende  Heilmethode  (Hydrotherapie)  anspoeannt  worde,  Ton 
vonflgllchen  Aersten,  Ich  erinnere  hier  nur  an  Jamea  Cnrrie, 
der  achon  im  Jahre  1787  die  kalten  Begteaanngen  in  i4elen  Krank* 
heitsfillen  anwendete,  ala  Heilmittel  gebraucht  wurde,  Ttrdient 
auch  diesen  Namen  im  groaaartfgaten  Maaaaatabe.  Ea  gehirt 
eben  so  gut,  wie  daa  Opium,  das  Chinin,  eoil  es  nicht  oben  so 
grossen  Schaden  ala  die  unrichtige  Anwendung  dieaer  Arsneica 
anrichten,  ausschliesslich  in  die  Hinde  gebildeter  Aerato. 

Lingst  mit  der  Tielseitigen  Wirksamkeit  dea  kalten  Wnaaers 
bekannt,  habe  ich  vielfache  Gelegenheit  gehabt,  dieselbe  prakllad 
kennen  lu  lernen,  indem  ich  wihrend  6  Monaten  die  Waaeerbefl- 
anstatt  au  Brunnthal  leitete  und  nun  im  KinderhoapItaie  aeit 
6  Jahren  eine  yollstündige  Einrichtung  lur  Anwendung  dea  kaltea 
Wassers  in  Jeder  Form  besitae. 

In  diesem  Zeiträume  haben  wir  des  kalte  Waaaor  in  mehr 
denn  30  Fillen  tou  tjphdsen  und  typhoiden  Fiebern  in  Aawea^wg 
gebracht  und  zwar  entweder  in  Form  Ton  kalten  UaMchllgen  über 
den  Kopf,  kalten  Waschungen  des  ganaen  Körpers,  Uebergieaauag 
desselben  (Deuche),  kalten  Klyetiren,  Einwickelnng  in  nasakallt 
Tücher  und  Einhüllung  In  wollene  Decken  Teraucht  und  imbea 
stets  gute  Erfolge  gehabt.  Daa  Wasser  wurde  entweder  elakaü 
(6  bia  8»  R.)  oder  abgeaehredkt  (12  bin  16^ B.)  ala  emgoaies, 
botebendes,   atiritendea,   oder  eher  ala  reaolTlrende»,  td«t#fativei, 
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fwnbtffiidies  MitM  gehrnAl,  oder  bAttft  eititr  itgoiiimiten 
Schwül*  «id  VerdniMtitiigf«  oder  Asflsdioidniigolnir. 

Ib  pOMOBdoB  nUoB,  wenn  namOBilkh  die  Lwipon  geouid, 
dio  Kinder  frei  toa  Tokerkelii  msd  gaetHedie  Kom^ikttloiieii  ge* 
hoben  eind,.  dio  KrenkenwenigeieAfl  im  Aller  Toa  2  Jalirefi  ddi 
beSadoB,  ist  nnler  der  fichtigen  Inweadmig  dee  kalten  Wtesere 
der  Vefiaaf  der  Kreakhoil  ein  e^hnoUerer  ud  der  Uebertrift  in 
dte  AekonTdeeBeni  ein  milderer«  Hier  ist  die  Anwendiingnreiie 
doi  kalten  Waaeera  iberdlea  eine  leiehlere  vnd  dea  Patienten 
aahr  arwilnichte.  Wir  leaaen  den  Kranken  dae  Waeaer  «nftwnder 
triaken,  oder,  finden  wir  ea  vngeeignet,  geben  wir  Wein,  ja  vor* 
ordnen  aelbat  Chinin  n.  a.  w.,  Indem  wir  AHea  in  EInkhng  in 
bringen  auehon,  waa  fftr  die  epeiiollen  Fälle  gnt  nnd  wohllhnonl 
aneahaint. 

Von  nnoeren  Kalt-Waaaer-Veberachligen  (den  fenchten  <Mr* 
Ulm)  haben  wir  aehon  in  nnaoren  Jahreaberiehten  geapredion  mil 
liinneB  durch  neue  Erfahrangen  die  Tolla  Wirkaamkeit  dioaar 
AnwendvngaiEeiae  boatifigen.  So  haben  wir  auch  in  einem  eige- 
nen Bertahto  fibar  den  Kmp  In  diaaem  Jonrnale  erilhlt,  wie  wk 
3  VMe  Ton  Larjagoalknqp  dnrdi  Anwondnng  Ton  kaltem  Waaaor, 
liier  In  Form  Ton  BiAravatten  nm  4on  Hnla,  balter  Doiidia  nnd 
Binwickehing  in  kalte  Tflehar,  anr  Haihing  ftbrten.  Heih  daa 
kalte  Waiaer  anch  nicht  hnmer  dieaea  Inreirtbare  Leiden,  ao  iet 
ee  doch  atole  ein  TortrdlliahM  AdjnTana  nnd  aollte  nie  beim  6e*> 
branahe  von  anderen  Hütein  gans  anaeer  Acht  bleiben.  2wci 
FiUe  Ton  Ichthjoee,  die  Tielen  anderen  Kitteln  trolaien,  heilten 
wir  dnrcfa  daa  kalte  Waaaer  (dnrah  Sahwitdnr  nnd  später  Voll» 
hider).  Hnr  wenige  Ton  den  fielen  FÜlen  ahroniacher  AnaacUägO) 
Bksem,  Impetigo,  Prarigo  u.  e.  w.  wideretehen  dem  kaÜen  Waaeet^ 
daa  wir  hier  aehr  oft  in  Anwendung  bringen. 

In  ekrophulöeen  Ophtlmlmieen  wird  lur  Nachkur,  nm  HeiidiTa 
lu  verhüten,  die  lachlachen  lu  yertreiben,  die  kalte  l>ouche  der 
Augen  von  una  eoit  einer  Reihe  Ten  Jahren  mit  den  gtinetigelen 
Erfolgen  angewendet.  MaatdarmTOifaU  heilt  durch  die  Anwendung 
Ton  keltom  Waaaer  am  aicheraten;  ea  wird  hier  in  Form  von 
Kljratiren  und  Sitabidem  ungawendet. 

Bei  akropbulöaen  und  rhaahitiadian  Kindern  wird  atela  die 
Kw  aiit  kattam  Waeaer,  nämlieh  Waaehungen  daa  Kopfaa  und 
Ufpora^  fon  Uaborgieaattngan,  Vettbideni  oder  FlnaabMum  unter« 
atütat. 
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Wie  micbtig  und  hrilbringfend  daa  kahe  Waastr  ia  Form  der 
Stnnbider  und  VelUider  auf  daa  NenrenayBleiii  einwirkt,  hake  ich 
durch  BeiliiDg  yon  4  KraakeB,  ^en  deoen  3  irit  Epilcpaie  und 
einer  mit  Veitstana  behaftet  wäre»,  erfahren,  werüker  ich  gieidi- 
ialla  achon  in  der  Beulachen  Klinik  Bericht  eratattete. 

Ba  iat  wohl  dberiftaai;,  noch  an  bemerken ,  wie  Tont^Hdi 
die  Wtrknngr  dea  kalten  Waaaera  bei  Tielen  Oehimkrankhdten  der 
Kinder  iat.  fiier  thnt  die  reratindige  Anwendnngr  deaaelhen  oll 
mehr  ala  alle  Amei,  achadet  aber  nie,  während  bei  achwankender 
Diagnoae  daa  in  geadiiflige  Verordnen  von  allerlei  Medikamenten 
groaseh  Nachtheil  bringt. 

26)  Lauwarme  Bäder  und  Klyatire.  Aaf  die  Gefahr 
hin,  daw  ea  Manchem  äberflfiaiif  oder  yielleicht  gar  vnwiaaen- 
achaftlich  eracheinen  möchte,  wenn  wir  über  dieae  Dinge,  die,  den 
nichtgewöhniichen  Anaichtennach,  den  Hebammen,  Badern  und  Wart- 
Innen  angehören,  aprechen,  können  wir  doch  nicht  nmhin,  nna 
ftber  die  in  dieaer  Beaiefanng  gemachten  Erfahrungen  anaiolaaaen« 

Bei  Kindern,  denen  ofl  theile  wegen  WiderwiHena  gegen  jede 
Afinei,  theila  in  ae  Tielen  Krankheiten,  wo  daa  Schlncken  un» 
möglich  iat,  a»  B.  bei  KonTuleionen,  Sopor,  komatöaen  Znatinden, 
bei  Mund*  und  Rackenkrankheiten,  bei  Dyiphagiemi  u.  a.  w. 
ein  Medikament  durch  den  Mund  nicht  beigebracht  werden  kann, 
iat  daa  Verfahren,  die  Araneiatoife  entweder  mit  der  Sdileimhaut 
dea  Maatdarmes  durch  Klyatire  ia  Kontakt  au  bringen  oder  rie 
durch  Bäder  mitteiat  der  Haut  aufnehmen  in  laaaen,  von  weaent- 
lichem  Nntiea.  Die  Nätilichkeit  der  einfachen,  warmen  Bäder 
Tdn  24  bia  29^  R.  bei  kleinen  Kindern  ist  wohl  aattaam  bekannt; 
die  Funktion  der  Haut  spielt  gerade  eine  der  gröaaten  Rollen 
anek  bea'm  geaunden  Menschen  und  Unterbrechungen  deraelhen 
liehen  stets  Gesundheitsstörungen  nach  aich;  es  wäre  Tielieicht 
nicht  ohne  weaehtlichcn  Nutxen,  aoidie  Bäder  auch  in  spälerea 
Jahren,  aber  daa  Sänglingaalter  hinaus,  häufiger  in  Anwendung 
bringen  zu  lassen.  Lauwarme  Milchbäder  werden  Ton  nna  hänig 
bei  Kindern  angewendet,  die  an  Brust-  und  Unterleibakrankheiten 
leiden  $  so  aar  Lösung  im  zweiten  Stadium  der  Pneumonie,  der 
Bronchopneumonie,  bei  Peritonitia,  Snteritia,  aar  Beförderung  der 
Aufsaugung  in  dieaen  Uebeln.  Welche  greaee  RoHe  die  Bäder 
bei  Hautkrankheiten  spielen,  ist  bekannt,  und  beinahe  alle  ehroBi^ 
sehesi  Exantheme  erfordern  Bäder  bald  mit,  bald  ohne  Zaaata  van 
Seife  oder  Lauge.    Bei  Spasmen,  Hjperästheaieen  der  Haut,  bei 
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SoUk«D,  Harn-  und  BlatenbeKhwerden,  bei  Dyitilerleeii  u.  s.  w», 
dieaeB  ao  binfigen  Vorkommnissen  in  der  Pidiatrlk,  sind  dit  lan- 
warmen  Bider  Ttn  gvoaaem  NnUra  und  ▼eratirkt  mit  Zaaatx  tob 
Cbamillen,  aromaliacben  Krintern,  Kleie  n.  a*  w.  Wie  wiilnam 
^  BtirkoBden  Bider,  die  wir  eniveder  ans  Gerberlohe,  «der  au 
Mala,  odar  ana  Heablumea,  mit  Globnli  marlialea,  Znaitien  tob 
Wein  Q.  dgl.  TeraeUen,  haben  aie  vns  bei  Teraebiedenen  ijntaw- 
aiachen  Krankheiten,  bei  der  Skrophelancht,  bei  der  fthachltisi  wie 
•aneh  sur  Naehkov  bei  AberatandeneB,  eehwwoB  Krankheiten  gro»- 
sen  Nutzen  gebraeht. 

Inch  xvr  BrnSbrung  wenden  wir  hier  und  da  bei  gana  klei- 
BOB,  der  Atrophie  Terfallenen  Kindern ,  die  sich  dnrehtna  a«f  aa^ 
dere  Weiae  nitht  nihren  laaeen,  Bider  mit  Fleiachbrflhe,  mit  aro^ 
matiaehen  Krantern,  ZneitiSB  tob  Holken  und  Spiritnosea,  an« 
Anf  dieaelbe  Weiae,  wie  die  Bider,  wirken  die  Klyatire  und  man 
hat  hiebet  doB  Vortheil,  daaa  maa  aie  in  allen  Yerhiltaiaaea  leicht 
nnd  wohl  anch  dfter  aawenden  kann.  Es  ist  nicht  am  Platse, 
Tcn  de^  Terschiedenen  Arten  der  Klyalire  hier  ein  Breitea  und 
Langea  au  sagen;  wir  wollen  nur  bemerken,  daaa  wir  im  Kinder* 
hospiläle  aeil  einer  Reihe  Ton  Jahren  Ton  den  ausleerendea ,  ab- 
leiteaden  Kljatfren,  die  in  ao  Tielen  Krankheiten  des  Gehimea 
wie  iw  Unterleibes  ihre  Indikation  €nden,  und  die  wir  entweder 
aus  kaltem  Wasser,  oder  ana  Seife,  Oel  und  Sah  oder  aber,  wellea 
wir  raach  wirken,  noch  mit  einem  Zusatse  Ton  ^j^  —  1  EsslölTel 
ToU  Essig  oder  Rizinusöl  bereiten  lassen,  herrliche  Wirkungen 
sahen.  So  finden  bei  uns  auch  aehr  hiufig  die  schmera*  und 
'krampfatillenden ,  bemhigendea  KIjstire,  die  wir  ia  der  Regel 
BBS  einem  KamilleaaufgBsse  oder  einer  Leiasaameaabkochuag  bereiten 
lassen,  ihre  ipi^endung.  Nie  wurden  bei  nae  dea  Klystirea 
Opiate  beigefügt;  in  einigen  schwer  in  beseitigenden  Leiden  der 
IHckdirme  aber  Argentum  nitricum,  Ton  dem  wir  achon  in  der 
Deutschen  Klinik  gebrochen  haben. 

Aber  auch  Ton  den  ernihrenden  Klystiren  kdnoen  wir  Gutes 
beHehten,  und  Kinder  ana  unserem  Ambulstorium,  die  au  Skeletten 
abgemagert  und  tob  denen  2  wegen  diphtheritischer  Affektion  der 
Mund-  uad  Racheasehleimhant  Bicht  schluckea  konatea,  2  aadere 
nach  heftigea  Diarrhöea  einea  aolchea  Widerwillea  gegea  jede 
Art  TOB  Speise  zelgtea,  dasa  maa  ihnen  gar  nichta  beibringen 
konnte,  wurden  durch  die  lieisaige,  tiglich  3— 4malige  Anwendung 
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Tfloi  KljB\ktü  MI  gttt«r  RlailMipp»  mit  Bifdk  te  CtfonilMll 
wieder  lageffihrt. 

Von  de»  BIsUMaielinjigai,  die,  wen  eie  tkhtig  uige- 
veadet  werden,  Tortreflieht  Mittel  ii  der  Kiadeivrasis  eiad,  wm 
deaeii  wir  iber  mr  die  SrUichen  aUUbl  Biategel  ud  SchrSpf- 
klpfen  gehen  laiien ,  heben  wir  echea  ia  der  DMteekea  Kliaik 
geqirocheB.  Ven  den  Selben  und  uderen  eaf  die  Btiift  au»- 
wendenden  HltUkif  den  Sinepiemen  «nd  Vetikaleffoi,  Unnen  wir 
nichtfl  berichten,  de  wir  ane  deteelbea  air  bikhet  eelten  b«di«aea. 

Allee,  wte  idi  hier  mitfetheÜt  hebe,  kt  nicht  dw  neorie 
«ilnommen.  Hadern  beraht  aaf  Theteachen.  Zur  Feafaitellaag  des 
Werthea  der  Heilmittel  eiad  hOnieche  BiperlmeaU  and  genaaa, 
aber  aabefaageae,  and  wiederhalte  Beabaehtaagea  gewiea  warth* 
▼oller,  all  weidiatge  and  gelehrte  Erdrteraagea.  Ia  aulaer 
Stellang  ale  dicigirender  Ant  einee  Kiaderspitalea,  ia  dem  Jihrlich 
aa  2000  kraaka  Kinder  jeglichen  Altera  behandelt  werdaa,  Malt 
ich  ee  Mr  eiae  groeee  Schuld  gegeniher  dea  Aeralea,  ^Man  atoh 
dieee  reiahe  Gelegenheit  aicht  derbietat,  gerade  der  Thenpie,  dam 
▼erkeaaten,  irrig  eafgefeiaten,  ja  ginilich  Teroachlieeigten,  Zwalga 
aneerer  Wimeaecheft  diejenige  Rechnung  au  tragen,  die  ein  red- 
licher Arit  gegenüber  der  Vereachaag,  die  ratiaaeHe  Empirie  am 
Kraakenbette  iamier  mehr  aaiser  Werth  la  eetaen,  aa  aahr  eich 
aar  Pflicht  machen  muM.  Erheben  eich  Urthcile  aad  Zweifel  faa 
Mianern  Tom  Fache,  d.  h«  Toa  wahrhaftigen  Therapeutea,  deaea 
Gelegenheit  und  Zeit  nicht  fehlt,  die  hier  geaeaatea  Mittel  g^aick- 
falla  am  Krankenbette  in  erproben,  aa  werde  ich  ela  la  achitaea 
wlaeaa  lad  jede  Belehruag  mit  groaaem  Vcfgaigea  Unaehmea  aad 
BHch  dernach  richten,  wo  and  wie  ee  mir  Mgind  miglich  iet 
Wenn  eich  aber  eogeaannte  Stubengelehrte,  ich  wiU  eagaa,  theo- 
retieireade  Praktiker  eine  praxi,  aamaeeen,  wie  ea  leider  gar  la 
oft  geechieht,  kunweg  Allee,  wae  die  aaf  blaeee  Eofirio  riA 
atfitiende  Therapie  aabeleagt,  ffir  Nidhte  au  halten,  ea  erachte 
ich  alle  ihre  echönea  und  gelehrten  Abhandlaagea  der  ecaatea 
Widerlegung  nicht  würdig;  ich  Terweiea  aie  gaai  einfach  aaf  dea 
Feld  dee  Experimentea  am  Kreakenbeite,  wa  eelcha  Diaga  aUeia 
eadgüMgo  Eiledignng  tnden  kannen. 
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Erlebnisse  aus  der  Kinderpraxis.  Ton  Dr.  Joseph 
Bierbaum,  praktischem  Arxte  aa  Dorsten. 

(S.  dieies  Journal,  November^Dezember  1654.) 

X.    Cbroniiche  Kopf-  und    GesichUastichlage   der 

Kinder. 

Zirtf  Ivttehlige  Befamen  hier  untere  AifmerksemkeU  in 
Ampmck.  St  find  dietet  die  Cmtta  Itetea  und  die  Tinea,  dl« 
Jadodi  nnr  in  kanen  Zigen  dargettellt  werden  aoUen. 

1)  Die  CrqtU  lactea  oder  der  Ifilchechorf. 

Dieeer  Anaacklag ,  welclier  fMl  autedikeatllch  aine  Krankheil 
daa  kindlichen  Altert  itl,  koBal  achon  in  den  aralaren  Lehant- 
nMoaian  for,  itt  tber  swiachett  dem  tachtten  Lebentmonate  nnd 
der  araian  Dantiiion  am  freqnenletten,  wiewohl  er  ancb  nach  in 
dan  apiteran  Jihran  vorkannit.  Von  der  Stirne  nnd  den  Wangw 
tarbrcikan  tieh  die  mit  waitagelb)ichefli  Eiter  gefOlltan  PnaAeln 
hinlg  Aber  dat  ganae  Gatidit ,  welchea  nach  de»  Aiatickem  mi 
Eintrodinen  der  Ftötaigkeit  wie  mit  einer  Matko  badeckt  iai. 
Die  oft  profnte  Abaondemng  hat  eine  itiende  Beachaffenhait  and 
ainen  eigenthUmlichen  Geraeh.  Die  Krankheitametamorphote, 
welche  in  den  oberen  Hautachichten  Tor  aich  geht,  leidinet  tich 
nicht  bloa  dnrch  die  qnantitatiT  nnd  qnalilatiT  Tarändarta 
Hantaekretion  ava,  tondem  bietet  auch  je  nach  ihrer  ▼eracfaiada-» 
aen  Entwickelnngaatufe  Tcrtchiedena  Eigonihümlichkeiten  dar. 

In  anderen  Fällen  ateht  der  Anaachlag  nnr  in  gröaaeten 
oder  kleineren  Gruppen,  und  bleibt  die  awiachon  inna  liegende 
Gaaidhtahaut  getund.  Dia  Aagen  werden  bald  müergriffen,  hnid 
wieder  nicht.  Ein  2jlbfiget  krilUgea  Midcben  litt  in  ihrem 
araten  Lebenajahre  in  einem  tolchen  Grade  an  den  Variolen,  daaa 
kaino  einzige  Stelle  der  gansen  Körperoberfliche  Ton  den  Pocken 
Tertchont  blieb.  Kavm  hatten  die  Podcen  ihren  regelmittigen 
VarianI  durchgemacht,  to  wurde  der  rechte  Vorderarm  in  eeiner 
gansen  Auedehnung  Ton  Pteudo-Srytipelaa  befallen,  weichet  an 
der  Handwnnel  in  Suppuration  überging.  Bei  einem  anderen 
Kinde  beobaditeta  ich  nach  der  Vacdnation  aine  fthnliche  Bnt** 
iflndnng,  die  tich  über  den  ganien  Arm  auabreitet«,  aber  wiedet 
aertkeilt  wurde.  Nach  Ablauf  van  etwa  14  Monaten  erachien 
boi   dem  Hidchan   die  Cruala   lactea  in  dialinkter  AuabMlUniff. 
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Schon  bei  ihrem  ereten  Auftreten  seigle  sidi  an  den  AngenUem 
sowohl  ab  in  der  Bindehaut  der  Augen  eine  Enixfindang.  Bai 
einem  lOjihtigen  Mftdchen,  welchea  längere  Zeit  ein  blaichea 
Anieehen  hatte  und  an  Termindcrtem  Appetit  litt,  entstand  in 
der  Knieliehle  eine  harte  Geschwalety  die  allmahlig  an  Umfang 
annahm  und  eich  Anfangs  weder  sertheilen,  noch  in  Eiterung 
setsenliess.  Kaum  war  Heilung  eingetreten,  als  Kopf  und  Ge- 
sicht von  einem  pnstuldsen  Ausschlage,  der  aich  nach  dem  Auf- 
platxen  in  gelbliche  Krusten  Terwandelte,  befallen  wurde.  Auch 
im  Nacken  und  auf  den  Schultern  erschieneii  hier  und  da  eiuielne 
Pusteln.  In  diesem  Falle  wurde  die  Bindehaut  der  Augen  nicht 
milergriffen,  dsgegen  schwollen  die  Lymphdrüsen  am  Halse  und 
im  Nacken,  so  wie  die  Unterkieferdrüsen,  bedeutend  an.  Zu- 
gleich Terbreiitete  sich  der  Ausschlsg  auch  über  die  Ohrmuscheln. 
Auch  bei  Säuglingen  sah  ich  nicht  selten  die  Entsündwif  der 
Augen  fehlen,  wiewohl  das  Gesicht  gans  von  dem  Auaadilafe 
mukirt  war.  IHe  Verbreitung  der  Crusta  lactea  enthält  mithhi 
keinen  hinlänglichen  Grund,  warum  das  eine  Mal  die  Bindehaut 
der  Augen  befaUen  mi,  während  sie  das  andere  Mal  Terschont 
Ueibt.  Grässsren  Einfluss  hat  woU  die  mehr  oder  weniger  deut- 
lich ausgesprochene  skrophuldse  Diathese. 

Warum  das  kindliche  Alter  eine  so  ausgeaeichnete  Prädia- 
pontion  lu  den  chronischen  Kopf-  und  Gesichtaausschlägen  aeigt, 
dsTon  wird  der  Grund  in  Torschiedenen  Ursachen  aufgesucht. 
Bald  iat  ea  der  relati?  au  atarke  Andrang  der  Säftemaase  gegen 
den  Kopf,  bald  die  organische  Entwickelung  des  Gehirnes,  bald 
der  PentitionsTorgang ,  bald  die  yernachlässigle  Hautkultur,  bald 
die  XU  warme  Kopfbedeckung,  welche  in  ätiologischer  Beiiehung 
angeschuldigt  wird.  Unter  diesen  Verhältnissen  läset  sidi  nicht 
wohl  einsehen,  warum  die  Kopf-  und  Gesichtsausschläge  nicht 
häufiger  bei  Kindern  rorkommen.  Die  Hautkultur  ateht  bei  dem 
weatphäliechen  Bauer  in  keinem  besonderen  Anaehen,  und  den- 
noch werden  diese  Hautausschläge  auf  dem  plstten  Lande  Tiel 
aeltener  angetroffen,  ala  in  den  Städten.  Wo  aber  auch  immer- 
hin die  Reinlidikeit  beobachtet  wird,  bleiben  doch  die  Kinder 
Bidit  immer  Terschont.  Daraus  resultirt  wohl,  daas  die  Haut- 
kultur, wiewohl  sie  überall  alle  Empfehlung  verdient,  nur  «Inen 
untergeordneten  Werth  hat. 

Ein  Moment  Ton  hoher  Bedeutung  ist  unatreitig  die  akraphu- 
Uae  Dinthese.    Ausser  dieser  Diathese  konnte  ioh  oft  gar  keinen 
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iaiarenGrani  auffinden«  Eine  quantitath  oder  qualitatiT  abnocme 
ErnihniDg  iai  anter  den  yeranlaeaanden  Ursachen  ohne  Zweifel  dia 
rollwkhligste.  Von  Syphilis  kann  bei  uns  keine  Rede  aoin. 
DIeae  Krankheit  Ist  hier  kanm  dem  Namen  nach  bekannt  und 
f&berall  da ,  wo  sie  in  Inaserst  seltenen  Fillen  auftritt,  ana  den  be- 
nachbarten grösseren  Städten  eingaachleppt. 

Der  neneren  Schale  gegenüber,  welche  die  chronischen 
HantausschlSge  nnr  ala  eine  örtliche  Manifeatation  ansieht,  glanhe 
ich  Tielmehr,  dass  nebenbd  die  Verinderiingen  des  thierischen 
Chemismus  alle  Anfmerkaamkeit  ferdienen.  Von  diesem  Gmnd* 
aatse  habe  ich  mich  stets  leiten  lassen,  und  bin  ich  bei  der  Be* 
rficksichtigong  der  konstitntionellen  Verhältnisse  nicht  schlecht 
gefahren. 

Im  Allgemeinen  kommen  die  chronischen  Gesichts-  nnd  Kopf* 
aniachlige  nicht  hänfig  aar  Behandlung.  Das  Volk  sncht  in 
ihnen  eine  sichere  Schntawehr  gegen  andere  gefahnrollere  Krank* 
halten.  Und  in  der  That  ist  dieser  Volksglaube  nicht  gana  un- 
gegrflndet.  Die  Dentition  geht,  wenn  auch  nicht  immer,  doch 
in  Tielen  Fillen  leichter  yon  Statten.  Aach  werden  die  Kinder 
nicht  leicht  von  akuten  Exanthemen  befallen.  Verachont  der 
Keuchhusten  sie  nicht  gani,  ao  nimmt  er  doch  einen  gelinderen 
Verlauf.  Der  in  der  ersteren  Dentitlonsperlode  so  hittfige  Hjdro* 
cephalua  acutua  erscheint  selten  während  der  Anwesenheit  der 
chronischen  Kopf-  nnd  Cresichtsausschlftge.  Es  Ist  eine  merk- 
würdige Erscheinung,  dass  nach  dem  Verschwinden  dieser  Aus- 
acUäge,  mögen  aie  nun  apontan  xu  Grunde  gehen,  oder  aber 
durch  eine  unaweckmiasige  Behandlung  vertrieben  werden,  die 
aeröactt  Hiuta  weit  mehr  gefährdet  aind,  ala  die  Substanx  der 
Organe. 

Daau  kommt»  daaa  die  Kinder  nach  dem  Ausbruche  der 
Kopf-  und  Gesichtaausschlage  in  der  Regel  munter  und  lebhaft 
sind,  nnd  kaum  oder  gar  keine  auffallende  Störung  dea  AUge* 
meinbefiadena  Terrathen,  Tielmehr  aich  einer  besseren  Gesundheit 
erfreuen,  als  vorher.  Ob  daa  Geschlecht  einen  EinHuss  hat» 
möchte  ich  beawelfeln.  Ich  sah  eben  so  oft  Mädchen  ala  Knaben 
befallen  werden.  Viel  häufiger  traten  aber  diese  Ausschläge  bei 
Ufihenden  und  kräftigen  Kindern  auf,  als  bei  schwächlichen.  Dasa 
aie  lediglich  bei  der  einen  ofcr  anderen  Klasse  erscheinen,  spricht 
gegen  alle  Erfahrung. 

Usberdies  ist  die   Furcht  vor  Vertreibung  der  Ausschläge 
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und  iler  detfallngen  Folgen  groii.  Maa  ittim  Mch  sm  wM^ 
dt88  die  durch  Kunst  bewirkte  Heilung  nicht  riel  schneller  er- 
folgt, als  die  spontane  Genesung,  üebersieht  man  die  Kmnk- 
heitsmetamorphoae ,  so  sollte  men  glauben,  dass  4ie  Gesichte* 
haut,  welche  sich  oft  iwei-  bis  dreimal  nach  einander  abschill 
und  eine  Anfangs  rothe,  iusserst  zarte,  mit  ouihr  oder  weniger 
tiefen  Linien  bezeichnete  Oberfliche  hat,  an  SchMielt  verlieren 
wtfrde.  Dem  ist  aber  nicht  so.  Die  Haut  bekommt  endlich  ein 
ganz  frisches  Aussehen  wieder,  welches  die  frihere  Farbe  wohl 
nodi  fibertriit.  Diese  Thatssche  ist  den  Ammen  und  WMermnen 
nicht  unbekannt  und  gibt  nicht  weniger  eisen  Grund  ab,  wunm 
sie  gegen  das  irstliche  Einschreiten  eingenommen  sind. 

Eine  Hauptaufgabe  ist  bei  der  Behandlung  eine  gehdrfge 
Regulirung  der  Diit  sowohl  in  quantitativer  als  ^alitatlTsr  Be- 
ziehung. Die  Ton  Streck  so  wann  empfohlene  Hb.  jaceae  Ist  oin 
beliebtes  Mittel  gegen  Crusta  lactea.  Ich  lasse  es  die  Mitter 
wahrend  der  Stillungsperiode  ab  Theo  trinken,  und  gebe  den 
Säuglingen  einen  Aufguss  mit  Milch  i^rmischt  Grösseren  Kin- 
dern Terordne  ich  es  auch  In  Fuher  mit  Magnesia  oarbonica  und 
kleinen  Gaben  von  Rhabarber.  Bei  ^euMch  «usgesprochener 
skrophuloser  Wathese  setze  Ich  gern  Aeffciops  antim.  hint«,  oder 
reiche  Kali  hydrojod.  oder  Leberthran.  Der  reifte  Gebrauch  iw 
Freisamkrautes  entsprsch  am  wenigsten  meinen  Erwartungen, 
günstiger  war  der  Erfolg  bei  gleichzeitiger  Anwendung  der  übri- 
gen Mittel,  zumal  wenn  tiglich  zwei  bis  4rei  breiartige  Stihle 
eintraten  und  bei  reichlicher  Sekretion  der  Ham  4en  Geruch  dea 
Katzenurines  annahm.  Einige  glauben,  dass  auch  bei  spontaner 
Hrilung  der  Urin  gegen  daa  ^de  der  Krankheit  diesen  Gerach 
Terbreite. 

let  auch  die  Crusta  laetea  keine  geflhrliiihe  Krankheit,  ao 
ist  doch  wehl  zu  berücksiditigen ,  dass  bei  einiger  IntensHit  wnd 
hei  Illyrer  Andsuer  durch  die  Störung,  welche  In  Folge  des 
Juckens  der  gereisten  Hautstellen  entsteht,  das  AHgemeinbetnden 
der  jüngeren  Kinder  beeintrichtigt  wird.  Um  den  listigen  Huul- 
reiz  zu  mildem ,  bespritzt  die  Mutter  oder  Amme  mit  Vortheil 
seitweise  dae  Gesicht  des  Kindes  mit  der  Mflch  aus  der  Brust- 
drise  oder  bepinselt  es  mit  Mikhrahm  oder  MsndeM.  Bas 
Liniment  aus  Kalkwasser  und  Oel  leistet  keine  besonderen 
DiensU.  Mehr  empfiehlt  sich  eine  Selbe  aus  einer  Drachme 
Natr.  carb.  mH   einer  Unze   Ungt.    spl.    oder   ein  Waschwasser 
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wn  eiAer   hilbeii  Drachme  Kai.  carb.   auf  eiae  Unze  deetillirtefl 
Wasser. 

2)  Tinea,  wahrer  Grind. 

Schon  J.  ?•  Frank  yerointhete  nicht  Mos,  Bondern  sprach 
sich  a«di  mit  einMr  gewissen  Entschiedenheit  darfibcr  aas,  dsss 
den  chrenischen  Hantausschligen  Infaserien  in  Grunde  liegen 
^Mhrften.  Er  sagt:  „5e<l  hoe  unum  hie  nohii  coneedi  opiamusi 
Alf  er  cnwsof ,  ^ae  eulif  morbo$  rebelies  kme  inde  produeani 
aique  ex^ermi^  Ivm  m$eeia  qvaedam  eorum^e  ovnla, 
Idrewf ,  Iniii  eensief  omiitiio  speelure;  aique  plures  forte  quam 
mme  ii$du$triae  mojoru  k%»  rebus  mpernae  defeeiu  euspieemury 
impeiigimm  epeeiee  ex  ^ameii  rteenMuf  origmem  agnoieere: 
Piure»  nunc  ad  riceeray  quam  alias  eredebamus^  ac  ««r  non 
Visum  fiigienies,  a  nobis  aH  hospiies  faiemuri  ignoium  forte 
immdum  ahquando  m  petle  hvmana  quis  deteget^  ae  ignaias 
forsitan  morborum  eausas  proprio  akeno  semine  populata, 
nobie  olferei  euperfteies^^  Die  Fortschritte  der  Natnrwissen- 
schsften  berechtigten  um  so  mehr  zu  einem  solchen  Ansi^vdie, 
als  be^its  die  Entdeckung  der  Kritsmilbe  in  den  Kritzpnsteln 
und  das  VorluindenMin  von  Infusorien  in  anderen  Hautausschlag 
gen  schliessen  Hess.  Allein  die  Heilkinde  blieb  Isnge  hinter  den 
Fortschritten  der  anderen  NatnrwissenKhaflen  snrück.  Hierin 
liegt  der  Gmnd,  wsmm  letstere  ihr  noch  nicht  den  Vertheil 
bringen  9  den  sie  bei  gehöriger  NatMnweadnng  gewihren  kdnnen. 

Erst  als  es  in  jingster  Zeit  Schönlein  gdang,  in  der 
Tinea  faTOss  einen  Pils  in  entdecken,  wurden  bald  auch  in  den 
anderen  Tinea-Formen  parasitische  Mikrephyten  gesehen.  Seit 
dieser  Entdeckung  trat  die  Lehre  ren  der  Tinea  in  ein  anderes 
Stadimn.  Der  mikroskopische  Pils  ist  das  eigentliche  Charakteri- 
stlaum,  wekher  die  Gattung  Tinea  beteichnet.  Man  glaubt  nun 
ailgemuin ,  dass  Aeser  Kopfausschlag  in  der  Existent  der  mikres- 
koplMhen  Fflae,  welche  In  den  Follikeln  und  Bulben  der  Haare 
nisten,  nesiahltA  begründet  und  nm  allen  bisherigen  Aweschli- 
gen  f  eimnit  werden  müsHe.  Die  Derdcksiriitigung  dieses  Kan- 
aaheriiiltnliiea  ist  um  so  Toltwicbliger,  als  sie  einen  wirklich 
praküachen  Werfh  hat  und  auf  die  Therapie  grossen  Einiues 
Msfibt.  Die  Genese  der  Linse ,  die  auf  dem  Kopfe  der  mit  Tinea 
behafteten  Kinder  wimmeln,  indei  ein  Analogen  an  den  Helmin* 
thoi,  welche  ebenfalls  oft  in  enormer  Zahl  Toriianden  sind. 

13» 
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Dia  Tier  versdiifdeMO  Arten  der  Tinea  eini  folgende :  1)  Tiiie« 
fevoia,  2)  Tinet  toneiiraDs,  3)  Tinea  decalvans  und  endlich 
4)  Tinea  ijcoaa.  Jede  dieser  Arten  hat  einen  verschiedenen 
Pilz  nachgewiesen.  Die  Neuheit  des  Gegenstandes  mag  entschnl- 
digan,  wann  wir  hier  auf  den  Sita  der  Pilie  etwas  niher  ein- 
gehen. In  der  ersteren  Art  eraengt  sich  nach  den  Beschreibnn- 
gen  der  von  Grub  j  „Achorion  SchoenUinii**  genannte  Pili 
»erst  zwischen  den  Schiebten  des  Spithelinms  dicht  an  der  Mün- 
dung des  Haarfollikels.  Von  diesem  Punkte  erstrecke  er  sich 
abwarte  zwischen  Haar  und  dessen  Kapsel  und  auch  von  da 
wieder  aufwärts  und  aelbat  bis  in  das  Haar  hinein.  Durch  die 
Reizung  des  Haarfollikels  und  die  dadurch  verstirkte  Absonderung, 
mit  welcher  sich  die  abgestossenen  Pilzbildungen  verbindon,  ent- 
stehen die  FaTuskrusten. 

In  der  zweiten  Art  ist  die  Wurzel  des  Haares  der  Sitz. 
Von  hier  wichst  der  Pilz  in  die  Substsnz  des  Haares  hinein  und 
selbst  nach  Aussen  auf  die  Haut  zwischen  den  Haaren,  wodurch 
sich  zugleich  mit  den  epidermatischen  Schuppen  das  staubige  meh- 
lige Pulver  bildet. 

Der  in  der  dritten  Art  aufgefundene  Pils  nimmt  die  Auaatn- 
seite  des  Haares  an  seiner  Wurzel  ein.  Von  da  verbreitet  er  sich 
uuf  die  Haut,  umgibt  das  Haar  an  seinem  Ursprungs  wie  mit 
einem  Filze  und  hebt  es  hervor,  so  dus  es  abfillt. 

Der  Pilz  in  der  vierten  Art  der  Tinea  hat  seinen  Sitz  inner- 
halb des  Haarfollikels  zwischen  dem  Haare  und  der  Kapsel;  er 
wird  „Uicrosporon  mentsgropbjtes^'  genannt. 

Verdankt  die  Tinea  den  parasitischen  Hikrophyten  ihre  Ent- 
stehung, so  ist  die  T&dtnng  der  Pilse  und  ihrer  Larven  der  erste 
Schritt  zur  Heilung.  Die  metallischen  Mittel,  wie  Anienik,  Su- 
blimat und  essigsaures  Blei,  sind  viel  zu  gefthrllchi  als  das«  aie 
eine  Empfehlung  verdienen.  Die  übrigen  bekannten  Mittel  und 
ihre  Zusammensetzungen  übergehen  wir  hier.  Das  von  dorn  Che- 
miker Graham  vorgeachlagene  Acidam  sulphurosum  will  Janer 
mit  günstigem  Erfolge  anwenden.  Er  läast  einen  Strom  dea 
schwefeligsauren  Gases  in  Wasser  eintreiben,  bis  letzteres  damit 
gesittigt  ist.  Von  diesem  Waaser  nimmt  er  zwei  Unzen,  mischt 
ea  mit  sechs  Unzen  destillirten  Wssscrs  und  lässt  dsmit  getrinkte 
Kompressen  auf  die  kranken  Stellen  auflegen  und  Wachataffent 
darüber  decken«  Die  Stellen  werden  bald  briunlich;  die  braunen 
Krusten  Usen  sich  auf  und  mit  ihnen  flUt  das  kranke  Haar  «ui. 
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Es  wäre  eine   gproise  Bereicheniiig  für  die  Therapie,   wenn  sich 
das  Uiltei  in  allen  Fallen  bewährte. 

Ich  komme  hier  anf  ein  altes,  als  grausam  verschrieenes  Mit- 
tel xnrficlK.  Ich  meine  das  Pecbpflaster,  das  Anfielen  von  mit 
Pech  bestrichenen  Pflasterstreifen,  nicht  aber  die  Pechhavbe,  die 
keiner  Erwähnung  werth  ist.  Wer  da  weiss,  wie  nbel  man  dar- 
an ist,  und  in  welcher  grossen  Verlegenheit  man  sich  befindet,  wenn 
alle  hochgepriesenen  Mittel  ohne  Erfolg  bleiben,  der  entschuldigt 
gern  die  endliehe  Anwendung  eines  in  Misskredit  geratenen 
Mittels.  So  war  es  namentlich  der  Fall  bei  der  Familie  eines 
Schullehrers,  wo  alle  Mittel,  die  von  anderen  Aenten  und  von 
mir  Terordnet  wurden,  den  Erwartungen  nicht  entsprachen.  Auch 
die  Terschiedenartigsten  Kurrersuche  der  alten  Weiber,  an  welche 
ebenfalls  ein  Hilferuf  erging,  schlugen  fehl.  Fünf  Kinder,  zwei 
Knaben  und  drei  Mädchen,  litten  in  dieser  Familie  an  Tinea 
fiTOsa  und  zwar  in  einem  solchen  Grade,  dass  ihre  Kdpfe  wirk- 
lich ein  eckelerregendes  Aussehen  hatten.  Der  älteste  Sohn 
laborirte  an  dem  Uebel  13  Jahre ,  der  zweite  11  Jahre,  und  Ton 
den  drei  Mädchen  die  eine  9,  die  andere  6  und  die  dritte  5  Jahre. 
Merkwürdiger  Weise  war  die  Krankheit  bei  den  Mädchen  gelin- 
der, als  bei  den  Knaben. 

Nachdem  während  eines  Zeitraumes  Ton  18  Jahren  alle  Heil- 
bestrebungen fruchtlos  geblieben,  entwarf  der  Vater  sich  selber, 
nach  genommener  Rücksprache  mit  einem  Klostergeistlichen,  einen 
Kurplan.  Die  drei  Aufgaben,  die  er  sich  stellte,  waren  laut  brief- 
licher Mittheilung  folgende: 

1)  Wie  werden   die  kranken  Haare  am  sweckmässigsten  ent- 
fernt? 

Man  nimmt  täglich  eine  etwa  wallnussgrosse  Quantität  un- 
gekochten Peches  und  setzt  sie  in  einem  irdenen  Topfe  so  lange 
dem  Feuer  aus,  bis  die  Masse  kocht  und  flüssig  ist.  Es  wird 
dann  ein  dichter  Leinenlappen  von  yerschiedener  Grösse  und  Form, 
wie  es  sich  am  besten  für  die  zu  bedeckende  Stelle  eignet,  mit 
dem  flüssigen  Peche  bestrichen  und  behufs  des  festen  Anklebens 
warm  aufgelegt.  Das  Pflaster  bleibt  so  lange  blieben,  bis  Pat. 
es  vor  Jucken  nicht  mehr  aushalten  kann.  Dieses  erfolgt  am  drit- 
ten Tage.  Das  zurückgebliebene  Haar,  welches  mit  dem  Pflaster 
bedeckt  gewesen,  mnss  in  Einem  Tage  mit  der  Pinzette  ausgezo- 
gen werden  und  zwar  in  der  Richtung,  wie  es  liegt  und  ge- 
wachsen, um  das  Abbrechen  zu  Torbüten.    Täglich  wird  eine  neue 
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Stelle  mit  dem  Pflester  bedeckt  und  du  Auflegen  so  lange 
derholt,  bis  die  kranken  Haare  alle  entfernt  sind.  Die  Appllka* 
tion  des  Pflasters  bewirkt,  dass  das  Aussieben  der  Baarn  fast 
gar  nicht  sehmenhaft  ist  und  sehr  wenige  HMrwuriefai  beim 
Ausrupfen  suruckbleiben.  Noch  am  meisten  schment  das  Ana- 
stehen  der  Hure  nach  dem  Nacken  hin. 

2)  Wie  Usst  sich  die  iwischen  Haut  und  Knochen  des  Kopfes 
liegende  Unreinlichkeit  wegschaffen? 

Diese  aus  einem   humorelpathologischen  Prinsipo   hetrorgt- 
gangena  Aufgabe  suchte  der  Lehrer  auf  folgende  Weiu  m  Usen. 

Die  Stelkn.  des  Kopfes»  von  denen  das  kvanko  Haar  entfml 
ist,  werden  mit  Blattern  vi^n  grossen  Bohnen,  wie  seihige  am 
Strünke  wachaen,  dick  belegt,  und  iwar  geachieht  dieus  Anfanga 
sweimal  tigUch,  spiter  aber  bei  nachlassender  Eiterung  nur  ein- 
mal. Sind  die  auf  dem  Kopfe  unrein  gewordenen  Blätter  entfernt, 
so  wird  der  belegt  gewesene  Theil  mit  lauwarniem  Seifenwasaar 
gewascben.  Die  Stellen  der  Haut,  wo  die  Haare  gerupft  sind, 
ist  sehr  gereist  und  bkliotk  Es  bilden  sich  oft(  auf  dem  Theile 
des  Kopfes  bald  nach  Aem  Ausaiehen  der  Haaie  Tiele  Geachwve, 
welche  ein  gutes  Zeichen  sind  und  das  Entweichen  det  UnreisdiA- 
keit  sehr  fördern.  Sie  heilen  durch  das  Auflegen  des  BUttec  baM 
wieder.  So  lange  die  Kopftant  noah  Kdthe  sejgt,  nwm  mift  dem 
Auflegen  der  Blätter  und  dem  Wasahen  mit  SeiCenwunea  Ibilge- 
fahren  werden,  bis  die  HmI  ihre  gewöhnliche,  gesunde  Faiba 
wieder  annimmt  Dieses  ist  daa  erfrei4iohe  ZeichAn,  dass  die  Hei- 
lung erfolgt  ist.  Da  die  Haare  nicht  gleiffhaeitig  entfernt  werden, 
ae  kann  auch  die  Heilung  an  allem  Stellen  nicht  gleichiettig  aein. 
Will  die  Rdthe  der  Kopfhaut  durch  das  Auflegen  der  Blitter  nicht 
schwinden,  so  ist  dieses  ein  Zeichen,  dass  noch  kranke  Haarwuraeln 
(es  dsrf  keine  einaige  aurficUleiben)  sitsen  geblieben.  Wkfl 
eine  solche  kranke  Haarwunel  ein  neues  Haar,  so  bUdel  sich  um 
dasselbe,  sobald  ea  aicbtbar  wird,  ein  weisaUdkea»  gelblichea  Oint- 
chen.  Es  muss  susgeaogen  werden,  bis  aich.  das.  HIntch«»  Ter» 
liert.  Du  Ausrupfen  ist  weder  Ustig,^  noch  aaipAndlick,  da  ge- 
wöhnlich nur  einaelne  sokhe  Haare  aum  Voracheine  kommen. 

3)  Wie  kann  deir  Haarwuchs  gefördert  weriien? 

Man  nimmit  ^/^  Pfd.  Elfenbein^  Termengl  dieaes  mit  ^j^fiL 
Schweineschmak  oder  ungeulsene  Butten  Mit  dieser  Salbn  wind 
der  Kopf  täglich  eingerieben  und  nach  24  Skundein  mit  lanwat- 
mem  Setfenwaase«  wieder  abgewaKben,    Es   dauert  aladann  gnr 
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Btcbt  lange  9  ud  ein  sUrko,  diduitekeiidei  Haar  kommt  warn 
V^ncheiiie. 

So  weit  der  SchuUeliFtr«  Durch  dieiea  Verfahrei  gelang  ea, 
die  jüageren  Kinder  in  6  Wochen  zn  heilen.  Bei  den  jfingftoa 
Hidcken,  bei  welchem  der  Auaechlag  nicht  eo  aehr  vecbreUet  war, 
worde  daa  Pecbpflaster  nicht  appUiirt,  fondern  bloa  daa  Haar 
auegeaogea.  Bei  dem  alteeten  Sohne  wer  dae  Haar  fSnimal  Tor 
Anwendang  der  Pechpflaster  ohne  allen  Erfolg  aiigetogen  worden. 
Die  Heilnng  iat  eine  roUetandig  geloagene,  der  Anaechlag  Ist 
▼ölUg  beseitigt  nnd  bei  keinem  Kinde  inriUkgekehrt.  üeberdies 
ist  das  Haar  schdn  und  dichtstohondi,  md  bei  keinom  einiigeii 
Kinde  sind  Ibchkrankhciten  eingetreten«  Innere  Mittel  wnrdoa 
wihrend  der  drtlichen  Behandbing  nicht  gebrancht. 

Eine  andere  Bemerkung»  die  sich  hier  anknipba  lisal,  ist 
die  grosse  Airtnickigkeit  und  die  mehrjährige  Dauer  des  Uebels. 
Wo  die  Haare  bis  tief  an  die  Wuneln  entartet  sind  nnd  immer 
aoue  Eruptionen  erfoi^en,  ist  die  behutsame  Applikation  Ton 
Feehpflnsteistreifen  ein  Heilyerfahren »  welches  keinesweges  einen 
«nbodingten.  Tsdel  verdient.  Auf  diese  Welse  von  einer  Krank- 
heit befreü  »I  werden,  die  allen  anderen  Mitteln  Trota  bietet,  ist 
gewiss  ein  rechlicher  Gewinn.  Die  Schmerzen  werden  KdHig  auf- 
gewogen dnreh  das  erfreuliche  Resultat  der  Heilung.  Dia  stollen- 
weise AppUkalion  der  Pfleaterstreifen  trigt  wesentlich  daiu.  bei, 
dasa  der  Sehmeci  aidgUekst  fermindert  wird,  aumal  wenn  man 
Torher  die  Haare  dischneidet  nnd  ein  enreidiendes  Katoplaama 
aul  die  dieken  Krusten  legt.  Die  Biulzerationen,  welche  entatehen, 
werden  am  besten  durch  Zinksalben  beseitigt.  Das  zur  Förderung 
dos  Hnarwuahses  angewendete  Mittel,  welches  raseh  whrkte,  yet^ 
dient  schon  wegen  seiner  Einfachheit  Tor  anderen  kostspieligen 
Pomaden  und  WaschwäsiBm  hinfiger  angewendet  zu  werden. 
Wenn  anch  im  Torliegenden  Falte  durch  eine  reino  topiache  Be- 
handlung definltiTo  Heilung  berbelgeffihrt  wurde,  so  kann  doch 
ein  aolches  Verfahren  keineawegea  für  alle  Falle  maassgebend  sein. 
Eine  gani  beaondere  Aufmerksamkeit  yerdient  immerhin  die  akro* 
phulöso  Diatheso  od)»r  die  deutlich  auageaprocbene  Skrophulose. 

Was  das  itiolegische  VerhaUniss  angeht,  ao  lag  hier  keine 
erhUcho  Anlage  an  Grunde.  Die  Muttor  wird  zwar  mitunter  Ton 
hjateriaohen  Zufällen  heimgesucht,  ist  aber  fibrigens  gesund,  wie 
auch  der  Vater,  desBcn  Eltern  sich  noch  in  ihren  hoehbejahrten 
Tagen:  den  besten  Wohlseins  erfreuen.    Dagegen  Isess   sich  bei 
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allen  Kindern  die  ekrophnldee  Diaihese  niehl  Terkennen«  Ddier 
die  Zeit  des  Auftretens  der  Krankheit  bemerke  ich,  daaa  alleKia* 
der  noch  Tor  Beendigung  des  ereten  Lebensjahres  befallen  wurden. 
Der  zweite  Sohn  war  erst  3  Monate  alt,  als  der  Kopfanaachla^ 
erschien.  Hinsichtlich  der  ersten  Entstehung  thellte  mir  der 
Schnllehrer  brieflich  mit:  „Es  lebte  frfiher  in  meiner  Nachbar- 
schaft eine  Frau,  in  deren  Familie  dieses  Uebel  Terbreitet  und 
sehr  bösartig  war.  Diese  Person  machte  oft  bei  metner  Firaii 
Besuche,  nnd  legte  einige  Male  ihr  schlafendes  Kind  in  nnsere 
Wiege.  Es  dauerte  nicht  sehr  lange,  so  zeigte  sich  bei  meinem 
iltesten  Sohne  an  dem  hinteren  Theile  des  Kopfes  ein  trockener 
gelblicher  Ausschlag,  welcher  immer  mehr  um  sich  griff.'^  Ee 
lasst  sich  mithin  eine  kontagiose  Genese  nicht  Terkennen.  Neck 
mehr  resultirt  dieses  aus  dem  Umstände,  dass  das  Uebel  Ton  dem 
iltesten  Sohne  allmählig  auf  alle  seine  Geschwister  überging. 

Auffallend  aber  ist  es,  dass  während  der  mehrjährigen  Davor 
des  Schalbesuches,  wo  die  Kinder  des  Lehrers  tagtäglich  mit  so 
Tielen  anderen  Knaben  und  Mädchen  in  nähere  Berührung  kamen, 
keine  weitere  Ansteelrang  erfolgte.  Man  glaubt,  dass  die  Keime 
oder  Sporen  der  parasitischen  Pflanaen  in  Form  einea  nnbemerfc- 
baren  Stanbes  sich  in  die  Luft  rerbreiten  and  dort  sieh  ansetzen, 
wo  sie  einen  geeigneten  Boden  finden.  Bei  einer  solchen  Uelitr- 
tragungsweise  lässt  sich  kaum  begreifen,  warum  in  unserem  Falle 
bei  dem  Jahre  langen  Verkehren  kein  einziges  anderes  Schulkind 
infizirt  wurde.  Man  könnte  allerdings  die  Einrede  machen,  dasa 
nicht  jede  Kopfhaut  für  die  Aufnahme  des  Kontagiums  empfange 
Uch  sei.  Allein  in  einer  Schule,  die  nicht  blos  Ton  gesunden, 
sondern  auch  yon  schwächlichen  und  skrophulosen  Kindern  be- 
soeht  wird,  hätte  sich  doch  im  Laufe  der  Zeit  irgend  ein  Knabe 
oder  Mädchen  finden  müssen,  welches  %ine  RezeptiTität  für  den 
Anateckungsstoff  gehabt  hätte.  Wie  konnte  die  fortwährend  ao 
nahe  Berührung  und  selbst  das  Wechseln  der  Kopfbedeckvng, 
welches  ohne  Zweifel  in  dem  einen  oder  anderen  Falle  atattge- 
funden  hat,  so  ganz  spurlos  Torübergehen  ?  Werden  auch  kränk- 
liche, skrophulöse  Kinder  am  häufigsten  Ton  Kopfausschlägen  be- 
fallen, so  bleiben  doch  auch  gesunde  und  reinliche  Kinder  nicht 
immer  Tcnchont.  Freilich  ist  uns  nicht  unbekannt,  dasa  in  einem 
anderen  Falle  ein  mit  Tinea  tonsurans  behaftetes  Kind  bald  alle 
Schulkinder  ansteckte. 

Aus  aUem  Diesen  folgt,  dasa  die  Ansteckungskraft  alcli  Immer 
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nur  unter  gewiiMD,  noch  nlher  ra  erorlernden  Bedingfungen  be- 
thitigt.  Ebentowenig  als  ilch  die  KonUgioiitit  der  Tinea  ganz 
mrückireiaen  Ueil,  ist  sie  über  allen  Zireifel  konetallrt.  Unser 
nntgetheilter  Fall  bietet  eine  ganx  anffallende  Elgenthümlidikeit 
dar.  Die  Erkllmng  harrt  nech  der  Ldeong.  Auf  der  einen 
Seite  zeigte  sieh  der  Kopfanaachlag  ganz  entschieden  als  kontagids^ 
während  er  auf  der  anderen  Seite  keine  Spar  von  Kontagiosität 
ivsaerte.  Der  älteste  Sohn  des  Schnllehrers  wnrde  Ton  einem 
anderen  Kinde  infizirt  nnd  nbertmg  den  Anstecknngsstoff  auf  alle 
Mine  Geschwister,  dagegen  blieben  die  Schulkinder  alle  ohne  Aus- 
nähme  Ton  der  Krankheit  Torschont. 

XI.    Cephalaematoma. 

Die  Kenntnissnahme  diesea  Krankheitsznstandes  datirt  sich 
erst  Ton  nur  wenigen  Dezennien  her.  Nachdem  dieses  Kopfieiden 
der  Neugeborenen  zuerst  in  Deutschland  zur  Sprache  gebracht, 
erhoben  auch  bald  in  Frankreich  und  Italien  die  Aerzte  ihre 
Stimme.  Deutschen  Aerzten  gebührt  aber  das  Verdienst,  die 
lehre  Ton  dem  Cephalamatom  am  meisten  kultirirt  zu  haben. 
Fiat  über  jeden  einzelnen  Funkt  fanden  yielfache  Diskussionen 
Statt.  Der  Austausch  der  Ideen  hatte  zur  Folge,  dass  Vieles  ge- 
nauer bestimmt.  Manches  geläutertere  Erörterungen  erfuhr  nnd 
wieder  Anderes  als  irrthümlich  nachgewiesen  wurde.  Das  Resultat 
der  KontroTcrse  dürfen  wir  im  Allgemeinen  als  ein  erfreuliches 
begrüssen,  wiewohl  wir  uns  nicht  yerhehlen  wollen,  dass  das 
Problem  bis  auf  diesen  Augenblick  hin  noch  immer  ganz  befriedl* 
gender  Losung  harrt. 

Bisher  bezeichnet  man  das  Cephalamatom  gewöhnlich  nicht 
als  eine  Blutlage,  die  zwiscl^^n  Perikranium  und  Schadelknochen 
ihren  Sitz  hat,  sondern  begreift  unter  diesem  Namen  auch 
noch  andere  Bhitergüsae  am  Kopfe.  Eine  solche  Auffassung  sollte 
auf  dem  jetzigen  Standpunkte  unseres  Wissens  nicht  mehr  statt* 
finden.  Ueberdies  geht  man  ron  einem  Eintheilungsprinsipe  aus, 
welches  keinesweges  den  Werth  hat,  der  ihm  beigelegt  wird.  Man 
HieiU  das  Cephaiimatom  nach  dem  Sitze  der  Blutlage  ein,  und 
unterscheidet  demnach  folgende  Arten: 

A.  Blutgeschwülste  auf  der  knöchernen  Kopfdecke. 

1 )  Cephalaematoma  subaponeuroticum,  2)  Cephalaematoma 
subpericraniuuL 

B.  Blutgeschwülste  unter  der  knöchernen  Kopfdecke. 


■)  C6pkaU«miitomA  meiiiagiiup,  b)  CrtniaAmtottt. 
Vitl  wicbüger  ab  di«  EuitheiluBg  der  NiiUsge  nach  ihrva 
SiUe  ausieviialb  «der  iimtrhAlb  d«r  Schldellil^hle»  Aber  od«v  «alar 
dem  PerioiAi  iai  dia  Klaaiifikation,  welche  dea  jedtaniatlgaii  pkj- 
aialogiaiben  und  pathologUchen  Ziutand  der  Kaodiea  und  BImt- 
gefiaaa  berilckaudiytifL  Dieaam  Prisaiye  gemiea  nimml  Web«r 
in  Kiel  folgend«  xwei  Arten  an: 

1)  Cephalamatom  bei  nocmaler  BeKhelEanheii  dea  CMIm- 
Bjretemea,  aowie  dea  Knocbena  dec  betreuenden  Stella. 

2)  CephalaMton  bei  nraprSngUch  kranUiafUr  BeadMffeahaU 
dea  einen  oder  des  anderen,  oder  beider  zn^eich* 

1)  Cephalaeaiatomn  anbperiaraniuni  e.  Temn. 

Wenn  wir  dae  Cephalamatoin  ala  eine  weiehe»  elaatiacbe, 
flnkinirenda,  achmerxloae,  begrinate  und  nioki  wegdrfickbnrn  Ca- 
acliwnlat  beseidbnen,  die  bei  nnrerindarten  Hautdecken  in  dar  Re- 
gel auf  einem  der  Scheitelbaine  swiaehen  Pericranium  und  K^pf- 
knochan  aitxi  und»  Ton  einem  featen,  faal  kndahernen  Wulata  »dar 
Ringe  umgeben  iaI;  ea  haben  wir  zwar  Ton  dem  Waae«  dftaaar 
pathalogiecben  Erackeinung  nach  keinen  klaren  Begriff  aber  Aach 
eine  Sjmptamanreiha ,  wie  m  aiah  bei  keiner  anderen  Blutlng« 
am  Kopfe  wiaderbalt.  Bei  StU  und  dia  BigentUMichkail  dar 
Symptome,  aowie  die  beaondera  Entetehungeweiae  und  Heil««» 
aittd  Gründe  genug,  um  dieea  Blatlaga  gana  einCach  ala  Cephn- 
limatam  oder  den  anderan  BIntlagen  gegenüber  ala  CephalaeauH 
toma  Tamm  an  baaeichnan» 

Erste  Beobachtung.  Eibe  in  den  30er  Jahren  alte 
Frau,  Bchwichlijcher  Konstitution,  hatte  bereiU  sieben  Kinder  leicht 
geboren,  nur  mnsste  bei  der  sechsten  Geburt  der  HuJtterkuchca 
wegen  Terwacbsung  künstlich  gelöst  werden.  Im  7.  Monate  der 
letaten  Schwangerschaft  ging  von  Zeit  zu  Zeit  Blut  aus  den  Gani- 
talian  ab.  Der  Biutfaaa  wiederholte  sich  auch  mahnnala  im  isr* 
neren  Verlsnfa  der  Schwangerachaft,  und  werde  beaoadars  am 
Tage  vor  der  Gebart  stirker.  Es  entleerte  sich  eine  bettichtllche 
Quantität  donkelschwarzes,  theils  flüssiges,  theils  geronnenes  Blat. 
Selbst  mit  dem  Eintritte  der  Wehen  dauerte  der  Blutfluss  fort. 

AJa  ich  am  19.  Min  IS»  kun  nach  Mfltsg  sum  aiutea 
Male  untersuchte,  hatte  die  Blutung  aufgehört  uftd  war  dar  MMar- 
mund  bereite  in  dar  Grösse  eines  Füafgroaehanatü«ka»  eriffnet. 
Man  hätte  wegen  des  periodischen  Blutflasses  an  Tlacenta  praeria 
denken  können,  altein  der  Matterkuchen  lag  nicht  Tor.  Die  Lei- 
beafrucht  hatte  die  erste  HinterhaupUlage,  die  Gebuftawega  waren 
geräumig,  gehörig  enMekelt  und  feuchl,  die  Wehen  wurden  all- 
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mihlig  itirker,  der  Mutlermiiiid  f rweiUrte  aidi  ni«hr,  B«r  schwoll 
die  Tordere  Lippe  an  und  sog  eich  min  langsam  über  den  Kopf 
«Hrück.  Um  5  Uhr  Nachmittags  war  die  Geburt  beendigt.  Wah- 
rend dieses  Vorganges  und  anch  spater  floss  kein  Tropfen  Blut» 
und  die  Lochialsekretion  yerlief  regelmässige  Es  wurde  jedoch  ein 
kleiner  operaÜTer  Eingriff  nothwendig.  Die  Schultern  stellten 
sich,  nachdem  der  Kopf  ohne  Zuthun  der  Kunst  geboren  war,  in 
der  Beckenhdhle  fest.    Das  Kind  musste  daher  extrahirt  werden, 

deich  nach  der  Gebwt  des  Kkides,  welches  weder  su  den 
stärkeren,  noch  lu  den  schwächeren  gehorte,  sah  ich  auf  dem 
hinteren  und  oberen  Thelle  des  rechten  Scheitelbeines  eine  ziem- 
lich grosse  Geschwulst  Sie  war  weich,  nicht  Khmenhaft  beim 
Drucke,  ffihlte  sich  elastisch  und  flukluirend  an,  hatte  dieselbe 
Farbe  und  einen  eben  so  starken  Haarwuchs,  wie  die  übrige  Kopf-* 
haut,  pulsirte  nicht  und  Hess  sich  auch  nicht  durch  Druck  yer* 
kleinem,  war  aber  mit  einem  gleichsam  knöchernen  Ringe  um- 
geben und  schien  in  der  Mitte  eine  Impression  des  Knochens  zu 
Torrathen.  Diese  Chsraktere  liessen  keinen  Augenblkfc  an  einer 
Bltttlage  zwischen  Pericmnium  und  Schidelluiodim  aweifeln.  Das 
Kind  athmete  gut,  schlief  ruhig  und  nahm  bald  die  Brust.  Das 
Befinden  der  Wöchnerin  war  ganz  befriedigend. 

Am  21.  März,  also  am  dritten  Tage  nach  der  Geburt,  schien 
die  Kopfblntgeschwulst  in  der  That  ein  kleineres  Volumen  su 
haben,  dagegen  zeigte  sie  am  25.  wieder  ihren  früheren  Umfang. 
Das  Kind  blieb  gesund,  nahm  gerne  die  Brust,  hatte  einen  ruhi-» 
gen  ScUaf  und  einen  regehnlssigen  Stuhl. 

Am  30.  Häa.  Die  Geschwulst  hatte  noch  dieselbe  Grösse, 
fluktuirte  an  den  meisten  Stellen,  fühlte  sich  weich  an,  war 
schmerzlos,  zeigte  nach  wie  ror  den  knöchernen  Ring,  Terrieth 
aher  weder  eine^FarbeuTerinderung,  noch  eine  erhöhte  Temperatur. 
Der  Inhalt  Kesa  sich  mit  dem  Finger  yersdiieben,  aber  nicht  weg- 
drücken. Ducch  das  Verschieben  oder  Konzentriren  des  Konten- 
tum  entstand  eine  pralle  Geschwulst.  In  der  Mitte  fühlte  msn 
eine  harte  Unteriage  und  eine  weniger  flüssiger  Masse.  Gegen 
das  Schläfenbein  hin  und  zwar  zwischen  diesem  und  dem  mehr 
herrerragenden  Scheitelbeine  war  die  Fluktuation  in  der  Mitte 
recht  deuüidi,  und  machte  sich  auch  der  Knochenring  gans  auf- 
fallend bemerkbar.  Von  diesec  Stelle  aus  drückte  ich  ohne  allen 
Widerstand  das  Kontentum  nach  hinten  und  oben,  und  machte 
dann  auf  dem  erhabensten  Punkte  eine  massig  grosse  Inziston  mit 
ier  LaniettOb  Gleich  nach  Eröffnung  floss  ungefähr  eine  halbe 
klmne  Obertasse  voll  theenchwaraea,  theils  flüssiges,  tbeUe  geh- 
ronsienes  Blut  aus.  Die  Gesehwulst  fiel  sichtlich  zusammen,  hob 
sich  aber  am  folgenden  Tage  wieder  etwas.  Eine  rauhe  Beschaf- 
fenheit des  Knochens  wurde  nicht  wahrgenommen.  Bei  einer 
ganz  einfachen  Behandlung  erfolj^e  rasch  Heilung.  UeMe  Zu- 
ÜUe  ttaten  nidit  ein.  Auch  ist,  wie  ich  mach  nach  AMaii£  von 
5^  Jilbren  überaeugte,  weder  eipe  k^irese  Hnwovragung,  neeh  eine 
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koDkare  Verliefung  des  Knochfiif  an   der  betreffenden  Stelle  z«- 
rückgeblieben. 

Zweite  Beobachtung.  Vor  UngererZeit  wurde  mir  tob 
Lande  her  ein  neugeborenei  Mädchen  am  zweiten  Tage  nach  der 
Geburt  zugebracht.  Auch  bei  dleaem  Kinde  fand  sich  auf  den 
rechten  Scheitelbeine  eine  Geschwulst,  die  alle  Charaktere  einer 
Blutlage  zwischen  Pericranium  und  Schidelknochen  an  sich  trag. 
Die  Mutter  hatte  sowohl  früher  als  auch  dieses  Mal  leicht  ge- 
boren. Die  Geschwulst  wurde  am  ersten  Tage  nach  der  6«but 
bemerkt  und  yerlor  sich  auf  den  Gebrauch  warmer  Fomentationen 
und  aromatischer  Kräuter.  In  jenem  ersten  Fslle  wurden  eben- 
falls diese  Fomente  mit  einem  Zusätze  Ton  Spir.  csmphor.  md 
serpyll.  angewendet,  konnten  aber  die  Zertheilung  nicht  bewirken. 

Analyse  der  Symptome. 

Die  oben  angegebene  Charakteristik  ist  der  Grundtypus  des 
Cephalaematoma  subpericranium  s.  Terum.  Diese  Symptomen-Gnippe 
erleidet  aber  manche  Modifikationen  und  Ausnshmen,  ohne  da- 
durch ihren  semiotisch  -  diagnostischen  Werth  zu  yerlieren.  Be- 
stätigen Ausnahmen  ja  nur  die  Regel.  Man  muss  jedoch  das 
Tersdiiedene  Verhalten  der  einzelnen  Symptome  genau  kennen, 
wenn  man  sich  gegen  Fehlgriffe  in  Diagnose  und  Behandkng 
schützen  will    Dazu  mögen  folgende  Bemerkungen  dienen. 

1)  Eintrittszeit  des  Cephalämatoms. 

F.  A.  Oslander  rersichert,  die  Kopfblutgeschwulst  könne 
schon  Tor  dem  Risse  der  Eihäute  Torfaanden  sein,  läugnel  aber 
nicht,  dass  sie  sich  auch  erst  nach  dem  Abflüsse  der  Wasser  ent* 
wickeln  könne.  Auch  Nägele  glaubt,  dass  die  Kinder  sie  mit 
auf  die  Welt  bringen  können.  Beweisender  für  das  Auftreten 
schon  während  des  Uterinallebens  ist  die  Ton  Schmidt  gemechte 
Beobachtung.  Er  sah  Kinder  mit  Cephalämatom  behaftet,  wih- 
rend  sie  noch  in  der  Gebärmutter  waren.  Solche  Fälle  gehören 
zu  den  grossen  Seltenheiten.  Am  häufigsten  erscheint  das  Cepha- 
lämatom erst  nach  der  Geburt,  und  zwar  zeigt  es  sich  entweder 
schon  unmittelbar  nach  der  Gebort,  oder  aber  zwischen  dem  ersten 
und  fünften  Lebenstage  des  neugeborenen  Kindes.  Zuweilen  leigt 
es  sich  auch  schon  während  der  Geburt.  Für  jede  dieser  Btn- 
trittszeiten  liegen  Beobachtungen  Tor.  Ausnahmsweise  tritt  daa 
Cephalämatom  erst  nach  Ablauf  Ton  einigen  Wochen  auf.  Se 
sah  Hoere  einen  Fall,  wo  das  Cephalämatom  drei  Wochen  nack 
der  Geburt  erschien,  und  Schaff  er  beobachtete  es  sogar  erst  in 
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d«r  24.  Leb«Biiroch«,  ohne  dsM  irgend  elBe  äuMere  VeraDlMBvng 
•Bgescknldigt  werden  konnte.  — 

2)  Frequeni. 

Die  Btatistischen  Berichte  stimniett  in  diesem  Punkte  nickt 
genan  überein.  Nagele  sah  das  Cephalimatom  in  20  Jahren 
nur  17  Haie,  während  Hoere  in  einem  riel  käneren  Zeiträume 
18  Fille  beobachtete.  Paul  Duboii  sah  nur  secha  Fille  wäh- 
rend einer  Reihe  von  rielen  Jahren,  bemerkt  aber  eeiber,  daaa 
seine  Angabe  um  so  weniger  maasegebend  aein  könne,  da  Tiele 
Ton  den  3000  Kindern,  die  alljihrlich  in  der  Maternit^  geboren 
werden,  bald  nach  der  Geburt  das  Hospital  wieder  Terlaaaen«  Wir 
können  hieraus  aber  einen  anderen  Schluaa  machen.  Aus  dieser 
Mittheilnng  ergibt  sich  nämlich,  dass  das  Cephalämatom  wenig- 
»Ions  nicht  unmittelbar  nach  der  Geburt  oder  in  den  ersten 
24  Lebensstunden  der  Neugeborenen  manifest  war.  Aber  auch 
selbst  späterhin  dürfte  es  nicht  häufig  gewesen  sein.  Valleiz 
erwähnt  nur  Eines  Kindes,  welches  aus  der  Maternit^  dem  Findet- 
banse  Mergeben,  eine  beträchtliche  Kopfblutgeschwulst  hatte,  Ton 
welcher  in  ersterem  Hospitale  noch  keine  Spur  bemerkt  wurde» 
Baron  und  Valleix  rechnen  auf  500  Kinder  nur  Einen  Fall, 
während  Hoere  das  numerische  Verhältniss  wohl  Tiel  an  gfinstig 
wie  1  SU  100  fesisetst.  Popp  beobachtete  das  Cephalämatom 
innerhalb  11  Jahren  262  Mal.  Während  dieser  Zeit  wurden  bi 
dem  Findflhause  su  Petersburg  50,000  Kinder  geboren.  Nach 
dieser  Angabc  kam  das  Cephalämatom  unter  190  Kindern  einmal 
Tor,  und  aeigten  aich  durchschnittlich  alljährlich  etwa  18  Fälle. 
Böhm  berichtet  yon  der  Findelanstalt  an  Prag,  dass  er  toq 
21,045  Kindern  100  solcher  Blutlsgen  an  96  IndiTiduen  lur  Be«* 
handlung  erhalten  habe.  Können  wir  auch  noch  kein  ganz  sicheres 
numerisches  Verhältniss  angeben,  so  dürfen  wir  doch  aus  allen 
biaherigen  Angaben  wohl  schliessen,  dass  das  Cephalämatom  im 
Allgemeinen  eine  seltenci  wenigstens  keine  häufigOi  pathologisch« 
Erscheinung  sei. 

3)  SiU. 

Als  Regel  lässt  sich  aufstellen,  dass  das  Cephalämatom  auf 
einem  dar  Scheitelbefaie  seinen  Sita  nehme,  und  swar  auf  dem 
rechten  viel  häufiger  als  auf  dem  linken.  Nur  in  wenigen  Fällen 
konunt  es  an  anderen  Stellen  Tor.  Nicht  jede  Stelle  am  Kopfe 
acheint  genehm  an  sein«  In  den,  ron  Döpp  angegebenen  262 
Fällen  aase  das  Cephalämatom  nur  ebiBMl  auf  dem  Schuppentheilt 
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it§  lifikea  SchlMmWiiiet  uni  sweimri  auf  dem  ttatetlitipWbelDe. 
Unger  sah  es  einmal  am  ZitienforUatie.  Bi^hm  beebadileto 
ea  in  100  Fallen  96  Mal  auf  den  Scheilelbeinen,  wibrend  ea  nv 
swelmal  in  der  Hhrterlianpta - ,  einmal  in  der  Stirn-  und  einmal 
fn  der  Sdilifengegend  aeinen  SiU  hatte. 

4)  ZahU 

GewfthnÜeh  findet  aicli  nm  Sine  Geachimlat,  aeitea  mehrere, 
wie  diea  Nigele  in  einem  Falle  aah.  In  5  FUlen  war  iiaeh 
D5pp  das  CephalSmatem  gleichseitig  anf  beiden  ScheitelbeitoeB 
Terhanden.  Aber  nicht  bloe  sweifach,  aovideni  aogar  auch  drei* 
fach  iet  ea  beobachtet  worden.  Barch ard  aah  in  swei  Fiüen 
3  Geachwülate,  von  denen  eich  Bwei  anf  den  ScheitelbeineB  imd 
die  dritte  auf  dem  Binterhavptabeine  befanden.  Yalleix  glanht 
nicht,  daea  das  Cephalimatom  sich  ron  einem  Knochen  bia  imai 
anderen  Terbreiten  and  das  ffindemiaa,  weichea  die  Nihte  dar^ 
bieten,  überwinden  könne.  In  aolchen  Fallen,  wo  die  anf  beidea 
Scheitelbefaien  befindliciie  BIntlage  nicht  toih  die  Pfeibaht  la 
iwei  Theile  gelrennt  aei,  habe  aidi  daa  Bhil  nicht  naler  dem 
Pericraninm,  aendem  unter  der  Aponeiroae  angeaammelt.  Er  hat 
«hne  Zweifel  Redit. 

5)  Grösse. 

Die  Grösse  wechsek  Ton  der  einer  Haaelnnaa  Um  au  der  einaa 
Biihnereiea.  Bonchit  gibt  das  Gewicht  das  Blntes  ron  1  Ua 
n  S  Unzen  an;  eine  Angabe,  die  nel  au  hoch  gegrüTen  iat. 
Die  Geachwnlat  wichst  bald  schneller,  bald  langaamcr,  ao  daaa 
aie  in  manchen  Fällen  schon  in  einigen  Standen,  in  anderen  erat 
nach  mehreren  Tagen,  entwickelt  erscheint.  Das  Cephalimatem 
pflegt  nnmittelbar  nach  der  Gebart  kleiner  au  sein  and  erat  all- 
mihlig  aich  an  Tergrössern.  Jedoch  hat  ea  aaweiba  achoa  gMch 
Anfangs  einen  bedeutenden  Umfang.  Die  in  den  eralen  Tagca 
erfolgende  Enlwickelung  besieht  aich,  wie  N igele  and  Bar- 
ehard  bemerken,  mehr  auf  die  Erh^haag  and  ^aaaaag,  ala 
aaf  die  Zunahme  an  der  Basis.  Auf  die  Vergröaaerung  hat  dar 
neue  Kreislauf  und  die  eintretende  Respiration  einen  bedeutenden 
Binfluas,  wenn  glei^  sie  Ton  diesen  Mdea  Momcalen  keines- 
Weges  allein  abhingt.  Die  Zunahme  der  Geaehwalat  wird  la- 
nicbat  durch  daa  aasgetrelene  Blat  selbst  Torhindert,  Indem  ea 
einen  Druck  auf  die  Gefilsse  yerursacht  und  die  Keagulatia«  in 
den  Geflaamindungen  fördert.  Mag  Ale  fevtachreitende  Oaai- 
•katiea  der  Schidelknochen  auch  einigen  Aatheil  haben,  er  iaC 
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dM  Sliit  rar«  Ne««  wieder  kenrorsMneii.  Dvrch  Dmck  lieel 
flick  %wn  die  Btathge  ? wechiebea ,  aber  der  Umftfig  iiidit  fer* 
Uelnera. 

6)  Form. 

Je  Mdi  dem  TenehiedeBen  Sitse  wecbfelt  auch  mehr  oder 
weniger  die  Form.  Auf  den  Scheitelbeineii  let  das  Cepbalimatom 
gewMmlich  UngHch  oder  doch  aaegebreilet»  wihrend  ea  aif  dem 
Hiilerhaiiptiboiiie  und  in  der  Stimgegend  meialena  mndlleh  fiaU 
Bie  anfänglich  wenig  erhdhilen,  mehr  glatten  Creadiwülale  wülben 
■Ich  aHmfihMg,  werden  praller,  und  je  mehr  eie  akh  erheben,  deato 
davtKcher  treten  die  Rinder  heiler.  Bie  Spannung  der  Geacbwnlat 
nimnrt  mit  der  Znnahme  der  Blntanhinfnng  tu.  Avf  dem  hdch- 
dittn  €rade  der  Spanwofng  bleibt  die  Geaehwnlat  oft  mehrere  Tage 
«iTerindert  itehen.  Je  geringer  die  Spannung  md  die  Bhitlage 
tat,  deato  lefohler  Mast  aieh  der  Knochen  dnrchfflblen.  Uebrigena 
mg  die  Form  aehi,  wie  aia  will,  die  Oeachwnlit  iat  immer  begrämt 

7)  Farbe. 

Bie  Farbe  iat  konatant  wie  die  der  iibrigen  Kopfhaut.  Ueberafl 
4a,  wo  die  flattt  eine  andere  Farbe  bat,  Uagi  eine  KompHkaftion 
na  Onmde.  So  trift  man  bei  der  Yerbindnng  mit  dem  Caput 
mieeedaneum  und  Oephakematoma  aubaponeuroticum  ein  dunkel- 
volkaa  Ausaeh«!  der  Geaehwnlat  an  und  bahn  Verachwinden  der 
KompMkatien  seigt  die  iueaere  Kopfbedeckung  oft  noeh  mehrere 
Tage  eine  Bleifarbe.  Ea  gehdrt  mithin  die  Yerlnderung  der 
Faabe  nicht  dam  Gephallmatom  ala  aokhem  an.  Wenn  Becker 
hehavptet,  die  Geachwuht  aei  durehatchtig,  ao  iat  er  In  groaaem 
Irrthnm. 

8)  Temperatur. 

Bua  Oephalimatom  leigt  keine  erhtiite  Temperatur,  ea  aei 
dvnn,  daaa  die  Geaehwuht  aich  entiindete  und  in  Biterung  über- 
ginge. Bio  Raaorption  dea  Blulergnaaea  gelingt  nicht  hnmer 
und  geht  hier  auch  wegen  Mangel  an  aufaaugenden  Geflaaen  Tief 
langsamer  Tor  aich,  aAa  bei  Blutlagen  im  Zellgewebe,  namentlich 
iwiachen  Pericranlum  und  Galea;  Uebrigena  hingt  der  langsa- 
aaere  oder  raadiere  Verlauf  der  Reaorption  ron  der  Reaktionakraft, 
der  Hailart  und  ron  anderen  Umatinden  ab. 

9)  Fluktuation. 

Sollte  auch  f leich  anfangs  die  Fluktuation  nicht  gans  deub- 
Heh  o^n ,  ao  fehlt  ale  doch  nie ,  wenn  ala  auch  etat  Im  weiteren 
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VwUiife  de»  GtpkallmatonB  maiiiferter  herrortritt  In  TerbiB<U|f 
mit  anderen  konetanlen  Symptomen  ist  die  Floktaation  ein  werÜH 
Teiles  Zekhen.  Je  verbreiteter,  gespannter  und  je  veniger  flnk* 
tuirend  die  Geschmilsty  desto  entschiedener  ist,  wie  Unger  an> 
gibt,  der  Sita  unter  der  sehnigten  Kopfhant,  dsgegen  sprickt  du 
Henrortreten  der  Geschwulst  bei  fühlbarem  Scbwapper  und  dtntlidi 
nmschriebenem ,  festem  Saume  ffir  die  Amresenheil  der  BlnUns- 
tretung  unter  der  Belnhaut  Noch  am  längsten  halt  nick  die 
Fluktuation  in  der  Mitte  und  ist  hier  selbst  dann  noch  fällbar^ 
venu  sich  auch  schon  das  Pericraninm  aammt  der  Haut  tob  der 
Peripherie  dem  Knochen  naherL  Gegen  das  Ende  der  Krankheit 
bemerkt  man  zuweilen  ein  Knistern,  gleichsam  als  wenn  man  auf 
Flittergold  drftckte,  oder  eine  deutliche  Kr^itation;  Erscheinnn* 
gen,  die  in  der  Verknödierung  des  Pericraninma  ihren  Grund  habtn. 
10)  Pnlsation. 

Wenn  Hoere  die  Pulsation  fftr  ein  gewöhnliches  Sjmpl«m 
bilt,  so  tritt  er  mit  der  allgemeinen  Erfahrung  in  direkten  Wider- 
spruch. Dieses  Zeichen  gehört  gar  nicht  zum  Begriffe  de»  Cepha- 
limatoms.  Jedoch  will  Nägele  die  Pulsation  in  iwei Fällen  be- 
obachtet haben,  macht  aber  selber  die  Bemerkung «  es  sei  nur  in 
geringem  Grade  gewesen.  Die  Pulsation  ist  ein  Eatiö&duiiga- 
leiehen  und  kommt  nur  in  der  Eiterungsperiode  des  Cephalima- 
toms  Ton  Aueh  begegnet  man  ihr  bei  Komplikationen  mit  einem 
pulsirenden*  Vsrix.  Einen  solchen  Fall  beobachtete  Ungar  bd 
einem  rhachitisch  gewordenen  Kinde«  Am  Hinterkopfe  hart  am 
Atlas  sass  ein  Varix,  dessen  Pnlsation  schon  bei  ftuaeertm  An- 
sehen, noch  mehr  beim  Fingerdrucke,  wahrnehmbar  war.  Oberhalb 
desselben  fand  sich  eine  Kopfblutgeschwulst  Ton  der  Grösse  eiaee 
Kibitseies  vor,  die  bis  zum  linken  Ohre  hin  länglich  ausgedehnt 
und  mit  einem  knorpelig  anzufühlenden  Ringe  umgeben  wue.  Vom 
den  allgemeiien  Hantdecken  des  Hinterkopfes  liefen  TUiikeee 
Neryen  aber  ihn  hinweg,  und  da  zugleich  emphysematose  An- 
schwellung an  diesen  Stellen  gegeben  wsr,  glich  du  C^aläma- 
tom  einem  Tenösen  Muttermale  Tollk<mimen« 
11)  Schmerz. 

Auch  der  Schmerz  ist  dem  Cephalämatom  fremd,  wenigatcM 
ruft  ein  Druck  suf  die  Geschwulst  keine  Schmerzäusserang«  wie 
Weinen,  Schreien,  Verziehen  des  Gesichtes,  her?or.  Eben  so 
wenig  treten  spontane  Schmerzäusserungen  ein.  Ob  aber  nicht, 
wenn  die  rem  Pericranium  gebildete  Höhle  einen  gresasn  Blut* 
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ergtttfl  «iithiU,  ein  GeKM  yon  SpaiiAiiBg  oder  Zeitallg  entstehe, 
ist  wohl  mehr  als  wahrscheinlich.  Nur  dann  tritt  Schmerz  ein, 
wenn  das  Cephalimatom  sich  entzündet  and  in  Siternngp  übergeht« 

12)  Knschendng. 

Der  Knochenring  oder  der  harte  WuUt,  oder  wie  man  ihn 
sonst  nennen  will,  ist  als  ein  konstantes  Zeichen  ron  grossem 
diagnostischem  Werthe.  Dieser  Ring  oder  Wulst  ist  ganz  gewiss 
keine  GefOhlstittschnng,  sondern  in  der  Wirklichkeit  yorhandeu. 
Er  ist  zuweilen  schon  im  Anfange  bemerkbar,  in  anderen  FUlen 
aber  erst  spiter.  Bald  nmgibt  er  deutlich  die  ganze  Peripherie, 
bnU  begränat  er  die  Geschwulst  nur  theilweise.  Die  Höhe  und 
Dicke  des  Walsles  wechselt. 

13)  Eindruck  der  äusseren  Knochenlamelle. 

Man  glaubt  beim  Zuffihlen  einen  Eindruck  der  insseren 
Knochenlamelle  wahrzunehmen.  Je  mehr  der  Knochenring  hervor« 
ragt,  deato  auffallender  erscheint  die  Impression,  selbst  ala  be^ 
stände  eine  Perforation  dea  Knochens.  Allein  die  vermeintlidio 
Impression  ist  nichts  Anderes  als  eine  reine  Gefuhlstftuschung.  Es 
verhalt  sich  also  hisr  gerade  umgekehrt  wie  beim  Knochenringe« 
Geselit  sich  aber  im  weiteren  Verlaufe  au  dem  Cephalimatom 
Karies  oder  Nekrose,  so  bildet  sich  allerdings  ein  wahrer  Knochen-* 
cindruck  und  ein  wahrer  Knochenring.  Es  ist  nicht  wahrsohein-* 
lieh,  dass  allein  durch  das  Gewicht  der  Blntlsgo  die  äussere 
Knochenlamelle  eingedrückt  werden  könne. 

Aus  dieser  kursen  Analyse  ergibt  sich,  dass  die  dem  Cepha« 
ksmatoma  subpericranivm  a.  verum  beigelegten  Charaktere,  mit 
wenigen  Ausnahmen,  sich  stets  gleich  bleiben«  Die  Modifkationen 
werden  durch  die  verschiedene  Entwickehingsatafe  oder  durch  be- 
•tehcnde  Komplikationen  bedingt.  Welche  Abweichungen  die 
Symptome  unter  diesen  Umständen  erleiden,  ist  hinlänglich  eror« 
tert.  Auch  resnltlrt  aus  der  Analyse,  dass  die  Symptome  nicht 
alle  einen  gleichen  Werth  haben.  In  diagnostischer  Beziehung 
sind  vorzugsweise  der  Sitz,  die  Fluktuation,  die  unveränderte 
Hantfarbe,  die  Begrämung  und  der  Knocbenring  die  gehaltvoll- 
sten Merkmale«  Auf  die  Eintrittszeit,  die  Zahl,  Grosss  und  Form 
kommt  es  weniger  an«  Endlich  enthält  die  Analyse  auch  einig« 
Winke,  wie  das  Heilverfahron  unter  gewissen  Verhältnissen  mo* 
dÜiairt  werden  mfisse.  Macht  es  doch  immer  einen  Unterschied, 
ob  das  Cephalimatom  rein  fär  sich  besteht,  oder  aber  komplisirt 
ist,  ob  SS  noch  HoiTnung  sur  Zertksilung  gibt,  oder  ob  es  bereits 
XXV.  isss.  14 
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in  di«  Eotftadiingsperiode  getreten  vmi  in  liternng  fibenngdien 
dreiit. 

Anatomisclier  Cliarakter. 

Die  beliaerte  Kopfhaut  und  die  Galea  aponenroHca  bieten 
iieine  Abnoraiitftten  dar,  vofem  aie  niclit  darcb  KorapIikatioDeD 
bedingt  werden.  Die  iwieclien  Pericraniam  nnd  Sebidelknochen 
befiftdlicbe  Blntlage  vecliaelt  aoveki  in  qttaniitaliyer  ala  qttaliU- 
tiver  Beiiehnng.  Daa  BIvt  aelber  iat  bald  aebwan  vnd  flfiaatg, 
bald  Bchwan  und  Iteagnlirl,  je  nachdem  der  Blntergvaa  k^reere 
oder  längere  Zeit  beateht.  ist  daa  Btnt  nit  Eiter  yenniidit  «nd 
üüaaiger  ala  gewdhnlieb,  so  denten  diese  Yerindemngen  amf  eine 
beginnende  Zersetznng  hin.  Das  Gewicht  überschreitet  selten 
swei  bis  Tier  Unxen. 

Wichtiger  alc  dieser  Befund  ist  daa  anatomiache  Verbalten 
der  übrigen  beim  Cephallmatom  in  Betracht  kommenden  Theile. 
Dieses  Resultat  der  Antepaie  trigt  wesentlich  aur  niheren  A«ftli- 
ning  des  ätk>logiscben  Verhiitniaaee  bei» 

Daa  Ton  dem  Schldelknochen  in  grisaerem  oder  geriafertm 
Umfange  abgelöste  Pericranium  iat  swar  mehr  oder  weniger  rer- 
dickt,  hat  aber  seine  Durehsiditigkeit  behalten«  Die  innere  Ober- 
flicbe  seigt  eine  glatte  Bsschaffenheit^  wie  die  Übrigen  aorfteta 
Hiute.  Jedoch  fand  Yalleix  in  einem  Falle  kleine  HinfehoB  tm 
kreidiger  Materie  auf  der  dem  Blutheerde  sugekekrten  Flache, 
die  ein  pustelnihnliches  Aussehen  hatten.  Avaserdem  wurden 
auch  kleine  Verkndchernngspunkte  wahrgenommen.  Au  der  näch- 
sten Umgebung  des  Knochenringes  verlor  daa  Pericranium  4mb 
glatte,  polirte  Aussehen«  Von  dieser  Stelle  aua  bemerkte  man 
eiWB  Peeudomembran  (Membrana  adTontitia),  welche  die  Blut- 
lage einacbloss.  Neaere  Untersuchungen  haben  aber  ergeben,  duao 
dieae  Membran  nicht  gemeinschaftlich  die  ganxe  Circnmfereni  dos 
Blutergusses  umgibt,  abgesehen  davon,  dass  sie  suweilen  fehlt. 
Robin  hat  am  Umfange  der  Geachwulst  nur  amorphee  Fibrin  ge- 
funden und  durchauB  kein  aartfaserigea  Gewebe,  welebea  auf  die 
Gegenwart  einer  Pseudomembran  scblieasen  lieas.  Hieraua  rtmA- 
tirt^  dass  die  Ton  Valleix  luerst  beobachtete  Membran  wenig- 
atena  keine  konstante  Erscheinung  aei.  Wabracbeinlich  biidot  nie 
atcb  erst  in  einer  spi  leren  Zeltperiode.  Ob  und  welche  Um- 
stünde die  Bnlwicirelung  befördere,  bedsrf  noch  des  näheren  Nach- 
weUes.  Valleii  lüsst  es  fraglich,  ob  die  Membran,  welche  in 
Tier  FüUen  ein  Ttrscbiedenea  Ansehen  hatte,  aus  dem  unter  dean 
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Perieraitiam  bffindlkhen  ZMgtvrthe^  oder  ob,  wihrend  da»  Peri- 
craninm  -  Blatt  ganz  aiu  Terdichletem  Zellgewebe  gebildet,  das 
Sckidelblfftt  eine  reine  Blalidiicht,  oder  yieli^ieht  aogar  eine  Ton 
den  Knochen  kommende  Anaschwittung  yon  gerinnbarer  Flüaaig- 
kei(  aei. 

Der  Sebldelknochen,  anf  dem  die  BluUage  ruht,  iat  glatt 
und  polirt,  wenn  der  Blvtergnaa  noch  nicht  lange  vorhanden  war. 
Auch  seigt  die  ScbüdeUiöhle  weder  Kariea,  noch  Nikroae,  noch 
eine  andere  Kohisiontatdmng.  Solche  Deatriiktiotten  manifeatirea 
aich  erst  bei  längerer  Andaner  dei  Cephalamatoma  und  bei  einige 
ZeH  fortdauernder  Siterung.  Dagegen  finden  aich  an  manchen 
Stellen  Rauhigkeiten  und  kleine  knöcherne  Eneugniaae ,  die  her- 
▼orragen  und  aich  achwer  Tom  Knochen  ablöaen  laaaen.  Nach 
Wegnahme  der  lamelldaen  Verkndcherungen  findet  aich,  daaa  dar 
unterliegende <  Knoehen  eeln  natfirlichea  atrahligea  Auaaeben  be- 
halten hat. 

Die  Gefine  der  Suaaeren  Knockenpartie  wurden  nicht  rer- 
lottl  g^ndeu.  Valleii  injiEirte  den  Kopf  eines  Kindes,  an 
weiehem  er  die  erwihnte  kreidige  Maase  beobachtete.  Die  einge^ 
apritate  Flfiaaigkelt  drang  zwar  in  die  kleinsten  Gefiaarerzweig- 
«ngeh  ein,  trat  aber  nirgends  aus. 

Was  den  Kneehenring  betrifft,  ao  umgab  deraelbe  bei  den 
aecha  Kindern,  an  welchen  Yalleix  den  Wulat  fand,  in  Tier  Pillen 
die  €rea€hwulat  ganz.  In  den  beiden  anderen  Pillen  aber  war  er  in 
einer  gewiesen  Strecke  in  der  Nihe  der  Nihte  nicht  yorhanden« 
Der  Wulst  bestand  »leta  aua  einem  knichernen  Brzaugniaae,  wel- 
chea  aich  leicht  von  dem  Knodien  aUdaen  Keaa.  Auch  bot  daa 
Scheitelbein  nach  Wegnahme  dea  Knochenringea  keine  Verändere 
ntig  in  aefner  natfirlichen  Krümmung  dar,  nur  waren  die  Vor- 
springe und  Vertiefungen  de»  Scheltelbelnea  an  dieaer  Stelle  et« 
waa  deutlicher  als  gewöhnHcfa.  Der  Wulat  hatte  Immer  eine 
dreieckige  Geatalt,  Whd  durch  die  Vereinigung  aeiner  äusseren 
und  inneren  Plidie  entstand  ein  mehr  oder  weniger  spitziger 
Rand,  der  genau  an  der  Stelle  lag,  wo  die  erwihnte  Paeudo- 
nembran  Ten  dem  Knochen  auf  daa  Pericranium  ibcrging. 

Die  Struktur  dea  Wulatea  war  nicht  in  allen  Pillen  dieaelbe. 
Dreimal  beatand  aie,  wie  Valleii  femer  bemerkt,  aua  einer  ser- 
reibllchen,  Ton  einer  greasen  Ansahl  knöcherner  Kömer  gebilde- 
tHi,  mattweiaaen  und  mit  einer  sehr  diknicn  Li^e  kompakter 
Subatani  bedeckten  Materie.    In  den  Zwiaehenriumen  dieaer  k\n-i 
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ntn  KSmer  faiiil  lieh  «Ine  röthUche  msai^keit,  U»  aich  Uidit 
hertuidrficken  lieM.  In  einem  rierten  Falle  bot  icr  nach  Aer 
Seite  des  Scheitelbeinhdckers  hin  sehr  breil  werdende  Wnlel  mir 
in  der  dem  Blutbeerde  lunichft  gelegfenen  Partie  eine  solche  Str«k« 
tnr  dar,  nach  aussen  aber  endigte  er  aich  in  eine  knöcherne,  sehr 
ninxliche  Lamelle,  die  an  ihrer  unteren  mil  schwanem  Bl«te  aa- 
gefüllten  Fläche  unregelmiasige  Körner  xeigte.  In  einem  ffinflan 
Falle  war  der  Wulst  strahlig  wie  der  übrige  Theil  des  Knochen«, 
und  man  konnte  ihn  von  dem  Knochen,  ohne  denselben  ra  Ter- 
letzen,  ablösen. 

Aus  diesen  Unteraucknngen  schlieaat  V  alle  ix,  dasa  4er 
Wakt  ein  Osteophyt  sei.  Auch  Bouchut  «nd  Ander«  halte« 
ihn  für  eine  Knochenneubildnng.  Bei  längerem  Bestehen  des  Ce- 
phalamätoms  mag  immer  der  Ring  oder  Wutal  die  Natnr  eiAce 
Osteophjten  annehmen,  gleich  anfangs  hat  er  diese  Beschaffenkcii 
gewiss  nicht.  Ksnn  doch  unmöglich  unmittelbar  nach  der  E«l- 
stehung  der  Blutlsge  schon  eine  Knochenneubitdug  In  ihrem 
Umkreise  statUlnden !  Wie  sollte  die  Metamorphose  so  ranch  •§■- 
treten  können?  Viel  richtiger  ist  es,  wenn  man  in  der  entea 
Zeit  den  Ring  ron  dem  koagulirten  Blute  unter  dem  aufgehebeaen 
Pericranium  ableitet.  HIefür  apricht  der  Umataad,  dass  der  Walel 
hei  leitiger  Insision  des  Cephalimatoms  gleich  oder  doch  nicht 
lange  nachher  spurlos  verschwindet. 

Döpp  fand  in  sieben  Fallen  Ten  eilf  eine  Absorption  der 
äusseren  Knochentafel.  In  2  Fillen  bildete  daa  Pericranium  die 
Geschwulst,  und  wurde  der  Rand  durch  eine  Lage  hoagnilftea 
Blut  gebildet,  welches  sich  da  abgelagert  halten  wo  sich  daa  Pe- 
ricranium Tom  Knochen  absulöaen  begann,  um  sich  sur  Geschwnist 
SU  erheben.  In  einem  Falle  war  die  Diploe  geschwunden  nnd 
die  äussere  Lamelle  so  tief  eingesunken,  daaa  die  Grinse  dieacr 
Eiosackung  wirklich  eine  Art  Knochenring  bildete. 

West  holt  den  erhabenen  Ring  nur  für  die  Folge  deeRid[- 
bildungsprosessea.  Der  Ring  entstehe  durch  ibrinöeee  Exandat 
an  der  entblössten  Schldellllche  und  sei  besonders  da  markkt, 
wo  sich  das  Pericranium  wieder  anaetse.  Als  Beweis  fühfiWest 
an,  dass.  der  Ring  bei  beginnender  Resoiption  deutlicher  werde, 
dagegen  sei  bei  bedeutendem  Blutanstriite  wihrend  des  Lehens 
kein  Ring  s«  fühlen,  und  nach  dem  Tode  linde  sich  kein  Slre- 
bsn  sur  Resorption  und  ein  sehr  geringes  oder  ger  kein  ibrinöoae 
Eisttdat 
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Fifft  maii  ttt  Nitur  des  RlDfva  ledigllcli  ah  die  Folge  dee 
MekUldmigiprozeseei  auf,  00  laaat  sich  nicht  vohl  ein^ekeii,  wie 
er  eich  achoB  la  einer  Zeit  Torindet,  wo  Ton  einem  Rftckbildnnge^ 
proiesae  füglich  noch  nicht  die  Rede  sein  kann.  Oft  genug  lat  achon 
gleich  anfange  der  Ring  flihlbar,  nnd  nicht  bloea  an  eiüer  ein- 
zelnen Stelle,  eondern  sogar  an  der  ganien  Circomferenz  der  6e- 
echwalat.  flSermit  aei  aber  keineawegea  geaagt,  ala  beatehe  auch 
im  weiteren  Verlavfe  kein  YerhiUniaa  awlachen  Ring  und  Rück- 
UUking  dea  Cq^hallmatow.  Ea  stimmt  nicht  TöHig  mit  der  Er- 
lahrang  fiberein,  wenn  behauptet  wird,  bei  einer  bedeutenden 
Shitlage  finde  sich  wihrend  dea  Lebens  kein  Ring  tot.  Ist  er 
auch  in  einigen  Fällen  erst  bei  beginnender  Resorption  deutlicher 
zu  fühlen,  so  ist  er  doch  in  anderen  FlUen  achon  frfihseitig, 
noch  ehe  an  Resorption  des  Exandatee  su  denken,  deutlich  ge- 
nug bemerkbar. 

Diagnose* 

Wir  wollen  hier  nicht  yon  dem  Caput  succedaneum  sprechen. 
Der  Vorkopf,  welcher  atets  die  Folge  einer  achwierigen  Geburt 
jat,  hat  aelnen  Sitz  an  den  zuerst  in  das  Becken  eintretenden 
Theilen,  einen  weniger  markirten  Umfang  und  eine  rlolette  Farbe, 
behiit  den  Fingereindruck,  entbehrt  den  Knochenring  und  Ter- 
schwindet  in  einigen  Tagen  ohne  Zuthun  der  Kunst. 

Auch  reden  wir  nicht  Ton  den  durch  Kontusion  entstandenen 
Blutunterlaufungen.  Die  dunkele,  bliuliche,  ÜTide  Farbe  und  die 
der  Insultation  entaprechende  Form  und  Stelle  geben,  bei  dem 
Fehlen  der  charakteristischen  Zeichen  des  CephalSmatoras ,  hin- 
linglich  Aufschlass. 

Wir  schweigen  femer  Ton  der  aneuryamatischen  Kopfge- 
Bchwulst  und  den  Taskuldsen  Geschwülsten.  Erstere  zeigt  regel- 
miasige  Fulsationen  und  deutliche  Verindernngen  bei  Störung  der 
Zirkulation,  letztere  dagegen  haben  ausser  einer  Tioletten  Farbe 
auf  der  Oberfliche  ein  entwickeltes  Yenennetz,  fühlen  sich  spongida 
an,  weichen  dem  Drucke  und  schwellen  beim  Weinen  und  Husten 
stfirker  an. 

Diese  und  andere  Krankheitszustinde  wollen  wir  hier  über'- 
gehen,  dagegen  wollen  wir  die  diagnostischen  Momente  bezeichnen, 
die  das  Cephalimatom  Ton  dem  angeborenen  Himbruche  unter- 
acheiden.  Hier  ist  ein  Fehlgriff  in  der  Diagnose  Ton  Tiel  erhebe 
Ucheren  Folgen,  als  in  manchen  anderen  Fällen.  Die  werthToU- 
aten  Vitterachoidungszeichen  sind  folgende: 
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1)  Der  angekorenc  Hkobfuch  §ÜU  auf  dtft  FMUsdUtt  oitt 
Suturen,  und  kommt  «u  häufigsten  in  der  HiU^ llioie  des  Hinter- 
haupUs,  in  der  Gegend  dei  HinUrhaupltochef  oder  an  der  hiia- 
ieren  Fontanelle  Tor,  und  seigt  deutliche  Pulniiionen. 

Das  Cephalimatom  dagegen  nimmt  in  der  Regel  aeinea  Sili 
auf  dem  rechten  SckeiteUeino  und  iet,  wenn  t$.  gleicbseitig  auf 
beiden  Scheitelbeinen  vorkommt,  doch  in  der  Hitt«  geadii«den, 
und  Terriih  keine  Pulialion. 

2)  Der  angeborene  Hirnbruch  veicht  mehr  o4er  wtmgw 
dem  Drucke,  und  kehrt  beim  Nachlaaso  wieder*  In  Folge  des 
Druckca  entstehen  Konvulsionen,  Betäubung,  Erbrechen  nnd  an* 
dere  Himzufälle« 

Das  Cephalämatom  läset  sich  weder  verkleinern,  noch  surück- 
drürken;  der  Druck  selber  veranlasst  keine  Himxulalln,  nicht 
einmal  Schmerz. 

3)  Der  angeborene  Hirnbruch  vergrössert  sich  beim  Hauten 
und  Schreien;  die  lutegumente  sind  an  der  SpMae  vetdunnt  und 
der  Haare  beraubt. 

Dae  Cephalämtom  wird  weder  durch  Hasten,  noch  durch 
Schreien  vergrössert,  und  zeigt  weder  eine  YerduniMiAg  oder  Ver- 
änderung der  Farbe  des  iberliegenden  Weichg»hildes,  noch  einen 
Mangel  an  Haaren. 

4)  Dar  angeborene  Hirnbruch  veranlasst,  wenn  er  «inan  be- 
trächtlichen Umfang  hat,  Schmerzen,  Stöhnen,  Seufzen  und  Stö- 
rungen der  Hlrnfuofctionen.  Die  Kinder  lallen  in  anhallender  Be- 
täubung, haben  oft  Erbrechen  und  Konvulsionen  und  aterben  ge- 
wöhnlich in  kurzer  Zeit. 

Das  Cephalämatom  verursacht  weder  Schmersänaanningen, 
noch  Störungen  des  Gehimlebens,  und  ist  bei  frühzeitiger  nnd 
angemessener  Behandlung  kein  gefährliches  Leiden. 

Aetiologie. 

Hält  man  einen  Augenblick  Umschau  über  die  versehiedenen 
Ansichten,  die  behufs  einer  näheren  Ergründung  des  ätiologieehen 
y^rhältniases  aufgestsUt  sind,  so  findel  man  am  Ende  ans  dem 
Labyrinthe  kaum  die  Ausgangsthure  wieder.  An  wissenschaft- 
lichen Forschungen  hat  es  wahrlich  nicht  gefehlt,  nur  iat  aa  dsm 
Scharfsinne  der  Aerzle  noch  nicht  gelungen,  das  geheimniaavolle 
Walten  der  Natur  zu  ergrunden.  Weit  entfernt,  das  Dunkel  lieh* 
ten  zu  können,  an   dessen  Beleuchtung  die  Bemuhungan  aelhal 
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4iMr  geiitrticlMiUn  lUiiBf r  getcMtert  tisd ,  erlaubeii  vir  luit  avr 
MB«  knne  hbkorMch-kriliache  Uebenicht  der  verthToUsten  An<- 
Mehlen  miUtttbeilen. 

L  Uiigere  Zeil  glauble  mm,  dae  Cephalimiilom  werde 
durch  eine  ureprunglich  fehlerhafte  Beschafenbeftl  der  Sibidelf- 
knochen,  darch  eine  achon  wahrend  dea  UterinaUebens  rerhan- 
dene  Kneehenkrankheil  bedingt.  Nlmml  man  ndt  Hichaelia, 
Palella,  Langenbeck  an,  daea  die  inaiera  Knochenpiaita 
fehle  oder  serelört  aei ,  eo  kann  man  eieh  allerdinga  den  Bist* 
•rgnaa  und  den  knöchernen  Ring,  dir  die  BlnUage  einachUeael, 
leicht  erkllren.  Diese  Annahme  wäre  auch  Töllig  gerechtferligt, 
wenn  der  Nachweis  festslinde,  daas  a)  die  Knochenerkrankung 
aehon  während  dea  Fotellebens  aufgetreten,  und  b)  eine  konstanta 
ErMheinung  sei. 

Ad  a)  Bis  jetat  ist  aber  noch  kein  einaiger  Fall  beobachlel 
worden ,  der  mit  Tolliger  Gewiaaheil  ii^  Cephalimatom  als  Fehler 
der  eralen  Bildung  konatatirl.  Viehnehr  laasen  sich  a[lo  die  Fille, 
welche  den  Termeintlichen  Bildungsfehler  nachweiaen  sollen,  füg*- 
lieber  auf  spiter  entstandene  Karies,  Nekroao  oder  Perforation 
dea  Knochena  beliehen.  Und  wire  auch  daa  Vilium  priniae  for* 
HMtlonia  wirklich  begründet,  was  wurde  daraua  folgen?  Nichia 
Anderes  als  eine  primire  Knochenkrankheil  und  ein  aymptovatischer 
Blnteigusa.  Hithin  ginge  die  Selbslalindigkeil  dea  wahren  Cephn* 
Umaloma  au  Grunde. 

Ad  b)  Allerdinga  hat  die  Erfahrung  in  einaelnen  Fällen  um 
Deatruklion  dea  Knochena,  nicht  bloaa  Fehlen  der  iteaaeren  La-» 
melle,  aondern  aogar  yöUige  Perforation  nachgewieaen.  Bat 
Grund  hlorron  lag  bald  in  der  langen  Andauer  der  Krankheil, 
bald  in  dem  Uebergange  in  Eiterung  und  Ulaerallon ,  bald  in  der 
nach  falachen  Prinaipien  geleiteten  Behandlung.  Die  Desiruklion 
dea  Knochena  is*  mithin  nur  ron  gewiaeen  Verhallnioaen  abhingig, 
durchaua  aber  koiae  konalante  Eracheinung.  Im  Gegentfaeile 
wird,  wenn  die  Eröffnung  der  BlnUage  aur  rechten  Zeil  ge- 
■ehiehl,  der  Knochen  atete  un verletal  und  gesund  angetroffen. 
Gans  entKbieden  aprteht  gegen  ein  primires  Knoehanleiden  die 
raache  Heilung,  wenn  die  Blntlage  aeiiig  entfernt  wird. 

Ea  iai  ein  grosser  Fortschrill,  dess  wir  wissen,  wie  die 
Rauhigkeiten  dea  betheiligten  Knochena  beurlheilt  werden  müssen. 
IrrtkifliUeher  Weiee  wurden  bisher  dieae  Rauhigkeiten  auf  Rech- 
nung eines  Zeratdrungsproiesses  gebracht,  während  aie  doch  nur 
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alft  0111  Ton  ißt  Natur  eingeldUter  HeUproaest  ailgefagit 
den  ilurfen.  Pit  rauhe  Flache  deutet  keineaweges  aaf  Ker- 
atöruog  der  ftuBseren  Knochenlamclle  hin,  aoudern  manifeatM 
aieh  als  KnoekeniieubildaBg,  reiche  die  Rückbildung  dea  Krank* 
heitaproxefiea  ansaigt« 

II.  I^nd  dia  wesentlichen*  Bedingungen  dea  CephalimatonM 
aineraeits  Loatrtnming  das  Perlcranium  und  andereraeita  Bhit- 
ei^usa,  so  muaa  nothwendig  irgend  eine  Verhtaung  dea  Gafaaa- 
ayatamaa  zu  Grunde  liegen.  Die  Art  und  Weise,  wie  die  Blut- 
anstretung  zn  Stande  kommt,  hat  zu  den  Terschtedenaten  Anatchten 
Anlaaa  gegeben. 

Nägele  leitet  das  Cephalamatom  von  einer  Ruptur  der 
Blutgefässe  dea  Knochena  ab  und  glaubt,  dasa  die  Zerreiaaung 
durch  eine  abnorme  Entvickeinng  der  Schädelknacben  bedingt 
verde*  Andere  meinen,  daas  der  Bluterguss  durch  Zerraiaanng 
der  Gefäase  beim  Aufstehen  des  Kopfes  am  Bedcenrande  oder  durch 
daa  Uebereinanderschieben  der  Kopfknochen  rerursaeht  wfinde. 
Paul  Duhois  behauptet,  jede  einfache Loslösttng  dea  Pericranium 
könne  ein  Cephalamatom  henrorrnfen.  Er  Tergieicbt  lien  Blut- 
erguss mit  jenem  Blutergusse,  der  entsteht ,  wenn  sich  die  mitt- 
lere Portion  der  Placenta  Ton  der  Gebärmutterwand  trennt.  IMa 
Mündungen  der  Knochengefäase  blieben  oiFeii  und  geatatteten  den 
Austritt  dea  Blutes.  Um  seine  Ansicht  näher  zu  hegrflnden, 
trennte  er  einen  Theil  des  Pericranium  los  und  Injiairte  in  die 
Artrria  maningea  media  eine  gefärbte  Flässigkeit  Daa  Fluidum 
drang  durch  die  Porositäten  und  die  zahlreichen  Spalten  dar  iua< 
aeren  Fläche  in  Menge  durch. 

Zerreissnng  der  Venen  Ist  im  Allgemeinen  eine  aeltene  Er- 
acheinuDg.  Viel  wichtiger  ist  der  Umatand,  daas  sich  die  Ruptur 
eines  grösseren  Gefässes  nicht  aosmitteln  lässt.  Um  ein  aolcbes 
in  die  Geschwulst  einmündendes  Gefäss  aufzufinden,  machte  Di  of- 
fen b  ach  ein  Experiment.  Er  Teranataltete  eine  Injektion  durch 
die  Carotis,  und  sah  die  feine  Injektionsmssse  aas  Tiefen  kleinen 
Geflssen  auf  der  ganzen  inneren  Fläche  der  Welchtheile  auatraten. 

Andere  halten  dafür ,  dasa  der  Bluterguaa  die  Folge  aei  einer 
durch  Druck  und  Dehnung  der  Welchtheile  des  Kopfes  berabge- 
atlmmten  Vitalität  der  Gefässe.  Wieder  Andere  beschuldigen 
eine  angeborne  Erschlaffung  der  Blutgefässe.  Woknrka  be- 
merkt, dass,  wenn  Erschlaffung  des  Gefasssystemes  überhaupt  au 
Grunde  liege ,  dieae  am  häufigsten  bei  frühzeitig  und  nnadtig  ga-^ 
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boTinen  Kindern  TorkennkeD  mustt,  wdmil  dif  Erfahnittft  ab«r 
nicht  fibercinstimme.  Im  Baue  dea  kindlichen  Organismus  herrsche 
wähl  Zartheit,  aber  nicht  Schi afflielt  Tor.  Erschlaffung  könne  wohl 
Erweiterung  der  GeAsee  und  Blulantammlung  Innerhalb  dea 
Schidels,  nicht  aber  Berstung  und  Ergiessnng  des  Blutes  nur 
oberhalb  der  Schadelknochen  begflnatigen  und  herbeiffihren. 

Noch  Andere  endlich  nehmen  eine  regelwidrige  Bildung  der 
Geflisae  an,  wie  sie  beim  Naevua  matemus  yorkommt.  Ungar 
anerkennt  eine  ursprüngliche  örtliche  Venenkrankheit  als  Ursache. 
Als  Beweise  ffihrt  er  an,  dass  aelbst  die  tiefer  liegenden  Blut- 
gefisse  nicht  pulstren;  eröffnet  trete  das  Blut  im  Strome,  nicht 
apmngweiae,  aus ;  daa  Blut  aei  Immer  dunkelroth ,  selten  hellroth, 
und  koagulire  überana  leicht.  HIenu  komme  die  KompHkalion 
dea  Cephalimatoma  mit  Varix  und  Huttermaal,  deren  hinfigste 
Form  in  Tcnöser  Angiektasie  gegeben  aei.  Ueberdies  seien  die 
Blutadern  dea  Kopfes  und  die  des  Schidela  inabeaondere  au  Vari- 
koaitfiten  yoraUglich  geeignet,  und  zwar  höchst  wahrscheinlich 
deshalb,  weil  den  Blutleitern  (Sinus  durae  matris)  die  Zellhaut 
ginalich  fehle ,  und  die  fibröae  Haut  ungewöhnlich  dehnbar^  nach- 
giebig sei. 

Die  genannten  Komplikationen  kommen  aalten  ror.  Die  be- 
xolchnete  Struktur  der  Blutgeflaae  begünstigt  Tiel  eher  einen 
Bhiterguaa  In  der  Schidelhöhle  als  zwischen  Pericranium  und 
Schidelknochen.  Wie  die  Blutaustretung  erfolge,  liaat  Ungee 
unentachleden.  Wahrscheinlicher  lat  jedoch  die  Blutausschwltzung 
ala  die  2^rreisaung  der  Venen. 

HL  Auf  den  ersten  Augenblick  sollte  man  glauben,  daa 
Cephalimatom  aal  die  Folge  einer  mechanischen  Einwirkung  wih- 
rend  der  Geburt.  Dieses  ursichliche  Moment  wire  allerdings 
▼dllig  begründet,  wenn  daa  Cephalimatom  nur  nach  achwierigen 
Geburten  oder  Zsngenoperationen  Torkime.  Ea  lehrt  aber  dio 
Erfahrung,  dass  daa  CephaUmatom  eben  ao  hiufig  nach  leichten 
als  nach  achwierigen  Geburten  beobachtet  wird.  Zudem  hat  man 
duaaelbe  nicht  bloaa  nach  Kopfgeburten ,  sondern  auch  nach  Fnsa- 
und  Steissgeburten  gesehen. 

Aus  diesem  Ergebnisse  schliesst  man ,  daas  daa  Cephalimatom 
weder  durch  eine  mechanische  Einwirkung  bedingt  werde,  noch 
mit   dfm  GeburtsTorgange  in  ursichlichem  Zusammenhange  sirhe. 

Ea  gibt  mehrere  Grinde,   welche   ein  uraichlirhea  Verhalt* 
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Hits  iwitchan    der  Gekurt   uad  dem  C«piia)iaiatoiii  nadwalM«. 
AU  aoUhe  Beweitgröttd«  latsen  atch  /olgeode  anfibrtii: 

1)  Paa  CepUaiimatom  kommt  «ttweilan  acbon  wikrend  dar 
Gaburt  oder  onmiUelbar  nacb  deraalken  vor ,  und  Iritl  wesifalcaa 
immer  in  einer  Periode  auf,  die  der  Geburt  ganz  nake  liegt  and 
den  Zejtranm  der  Nengeburt  bexeichnat.  Alle  Fiile,  wo  ea  erst 
in  einer  späteren  Lebeneperiode  eraciiien^  anarkannaa  oi«e  nack- 
weiabare  traumaliache  havitation  dea  Kopfea.  Bei  Uaiaefln  Dm* 
fange  und  langaamer  Vergröaaernng  kann  d«a  Oepballmaton  ««d 
Anfangs  wohl  äberaeben  sein. 

2)  Nickt  weniger  wiebtig  ala  die  EintriUaaeit  tat  der  Um- 
alandy  dasa  auaaer  dem  C^burUrorgange  keine  andere  ivaaerc 
oder  innere  Veranlaaanng  nackgewiesen  werden  kann. 

3)  Die  einfacbe  odematdae  AnMkwellung  der  Haatdeckan, 
die  aeröa-blutige  Infiltration  dea  tiefer  liegenden  WeicbgekiMca 
und  der  Ton  Verletsung  dea  Gewebea  kegleitate  Blutargaea  iwt- 
ecken  Pericraninm  und  Scbidelknoeben  bildet  eine  Stofenlatter, 
die  awar  in  diagnoatiacker  Hiaakbt  eine  Terackiedenartigt  Hani* 
featation  daratelli,  aber  in  Itiologiacker  Besiekung  k^diat  wakr- 
aekeintick  ein  Terwandisebaftlicbea  Verhiltnisa  anerkennt.  Schon 
daa  Vorkommen  dieaer  drei  pathologiaeben  Erackeinungen  im  Ver- 
laufe der  Geburt,  und  noeb  mebr  die  KompUkation  diäter  drei 
Zuatinde  weiaen  auf  einen  nraicklicken  Zuaammenkang  mti  dem 
Geburtarorgange  bin. 

4)  Der  In  der  überwiegenden  Ifebraabl  der  Filla  ▼otfcom- 
mende  Sita  des  Cepbalimatoma  anf  den  Sebeitelkainen ,  beaon- 
ders  auf  dem  reckten,  Ist  gewiaa  keine  aufllllge  ftvcheianag, 
sondern  atebt  in  naber  Beziebong  sur  Geburt.  Ana  dar  Hinf  g* 
keit  der  eraten  Sckeitellage  erklärt  aick  daa  kiuiige  Eracheisien 
dea  Cepkalämatoms  anf  dem  reckten  Sckeitelbeine.  Ab  nothwen- 
dige  Bedingung  zur  Entatekung  dea Blaterguaaea  nimmt  Vnlloii 
an,  daas  sieb  eine  aebr  groaso  Partie  des  Scbeitelbeinea  mit  Ana- 
achluea  der  anderen  Sebädeltbeile  dem  G^bärmutterkalae  darUettn 
müaae.  Nur  soicke  Fälle  begtnatigten  dio  Loatrennnng  daa  Port* 
cranium  und  den  Bluterguss ,  seien  aber  aelten.  In  wiefern  dioae 
Anaieht  begrindet  sei,  bleibt  ^akingeatellt.  Ohao  Zweifel  alnd 
nock  andere  Momente  Ton  Einluas.  Ungar  legt  auf  die  Be- 
aekaffenkeit  der  Blutgefässe  riel  Wertb,  und  leitet  Ten  ihrem 
eigentbflmlichen  Bane  das  häulige  Verkommen  dea  Copkaliamloma 


•«f  den  ScKelUlbeiiMü  har.  Er  gUubi,  i%Wf  so  wie  4«n  Blnt- 
leitern  der  bsrten  Hirnbeut  die  Zellbaut  ginsilch  fehk,  vMiread 
du  fibröse  Heul  eine  ungewöholicbe  Dehnberkeii  und  ^«^»^[ie* 
bifl^eil  besiUe,  auf  den  ^kUdern,  welch«  durdi  ilie  Perielal- 
Oeffminfeu  Ton  «nesea  in  die  Schidelbdble  xniii  Siaus  iongUtt* 
dinalie  euperior  treten,  eine  gleiche  Textur  eigenthnmlicb  mI. 
Paul  Duboie  berdcksicbtigt  Torsugeveiee  die  Struktur  4l$t 
Schldelknochen  überhaupt  und  die  spongiöse  Beschaffenheit  4ef 
Scheitelbeine  insbesondere.  Die  noch  nnTollkomaiiene  Yerkui)«- 
cherung  manifeatire  sich  unter  der  Form  Ton  neben  einander  ge^ 
legenen  Fäden,  die  von  den  Höckern  der  Scheitelbeine,  wie  tou 
einem  gemoinscbaftUchen  Geutralpunbte  ausgehend,  gegen  die 
Peripherie  dirergiren,  während  awiachen  diesen  Fide«  sahireiche 
kleine  Längenapalten  bleiben.  Die  Scheitelbeine  seien  f on  f ioer 
grossen  Menge  Blut  durchdrungen,  welche«  während  des  Lebens 
in  den  Maschen  der  Knochen  Ton  der  einen  Seite  durch  das 
Periost,  Ton  der  anderen  Seite  durch  die  harte  Hirnhaut  einge- 
«chloaaen  «eL  .  Drücke  man  nach  Wegnahme  dieaer  beiden  Häute 
•nf  «ine  ihrer  Flächen,  ao  dringe  daa  Blut  aus  den  Poren  un4 
Spalten  der  anderen  Oberfläche  der  Knochen  in  Menge  hervor. 

5)  Dae  Vorkommen  de«  Cepfaallmatoms  nach  leichten  Ger 
hutten»  so  wie  auph  nach  Stella  mnnd  Fusegebnrlfett,  spricht 
wenigsten«  nicht  direkt  gegen  den  uraäehliehen  Zusammenhang 
mit  dem  Geburtavorgange.  Auf  den  ersten  Augenblick  acheiftt 
«a  slljsrdings,  als  wenn  awiichen  den  laichten  und  schweren  6e* 
hurten  all«  Analogie  fehle,  inaofern  aie  die  mechaniHhe  Ein- 
wirkung betrifft.  Dieaea  ist  aber  nur  achoinbar.  Druck  iat  immer 
vorhanden,  wenn  auch  die  Inteneitit  in  dem  einen  Fdle  grösser 
ist  als  in  dem  anderen.  Ueberdiea  beobachten  wir  doch  auch  bei 
leichten  Geburten  eine  analoge  mochaniache  Einwirkung,  wie  bei 
echweren  Gebnrten»  indem  die  Kopfknochen  eich  eineraeita  laich«* 
tor  und  atirker  übereinander  achieben,  und  andererseits  durch 
den  Wehondrang  mehr  plötslich  und  gewaltaam  auf  die  harten 
Bookenknocban  getrieben  werden.  Was  die  Staiae-  und  Fueaga«' 
bnrten  angeht,  so  bietet  bekanntlich  die  Entwicklung  des  Kopfes 
doreh  Einkeilung  oder  -angfinatige  htkgt  oft  genug  mehr  oder 
minder  grosse  Schwierigkeiten  dar. 

Diea«  Beweiegrftnde  laaaen  wohl  keinen  Zweifel,  daas  das 
Cephalimatom  mll  dem  Goburtarorgange  in  einem  ursichliclien 
Verhältnisse  stehe.    Eine  mechanische  Einwirkung  ist  mehr  als 
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trihrsckeinUcii  die  TermitlclBde  Umche  des  Bhitergvsset.  A«f 
die  EntstrfavDg  «cheint  aber  mehr  die  EigenlhfiAÜcbkeit  der  !■• 
wilUtleii,  als  der  Grad  oder  die  Inteniftit  EiDfliies  zu  liai»eB. 
leb  habe  manehe  schwierige  ZaogenoperatloBen  gemacht,  aber  nie  ia 
Felge  derielben  das  Cepbalimatom  gesehen.  Worin  das  Eigealhta 
Itche  der  mechanischen  Gcwali  bestehe,  ist  xnr  Zeit  noch  ein  Rilhsel. 
Wahrscheinlich  ist  ein  Znsammeni reffen  Ton  mehreren  Umatinden 
ttoihvendig,  damit  sich  die  Ihsnitation  in  ihrer  gansen  Eigen- 
thimliehkeit  inssern  k&nne.  Valleix  behaoptet,  daas  das  Cepha- 
limatum  lediglich  durch  einen  ron  dem  Gebirmntterhalae  ansge- 
übten  kreisförmigen  Drack  bewirkt  werde.  Man  kann  sich  aber 
bei  dieser  Annahme  nicht  wohl  erklären,  wamm  diese  konstante 
und  gleichsam  unTermeldliche  Ursache  nicht  Tiel  hinSger  das 
Cephalamalom  henrorbringt,  abgeaehen  daran,  daas  es  avch  nach 
Steiss-  nnd  Fnssgeburten  vorkommt. 

Verlauf,  Ausginge  und  Vorhersage. 

Die  an  manchen  Stellen  gegebenen  Andeutungen  tber  den 
Verlauf  und  die  Ausginge  des  Cephalimatoms  machen  eine  fernere 
ausfilhrilche  Erörterung  ÜberÜissig.  Mit  der  Resorption  dos 
Blutes,  die  bald  rascher,  bald  langsamer  Tor  sich  geht,  sckwindei 
die  Geschwulst,  falls  sie^afcht  durch  einen  Einschnitt  geMnet 
wird.  In  anderen  Fiilen  geht  sie  in  Entsindung,  Eitemg  und 
Brand  über.  Auch  ist  wiederholt  ein  sekunditos  Knochenleiden, 
durch  Kariea  und  Nekrose  diarakterisirt,  beobachtet  wordon.  In 
einem  tob  Hoero  mitgetheilten  Falle  gab  die  Perforation  dea 
Knochens  sogar  au  einem  Gehirnbruche  Anlass. 

Ueber  das  Verhalten  dea  Knochene  nach  eingetretener  Hei- 
lung lauten  die  Berichte  Terschieden.  Becker  fand  drei  Jahre 
nach  dem  Verschwinden  des  Cephalimatoms,  welches  durch  «eine 
Grösse  sich  auaseichnete  und  in  der  höchaten  Entwickelung  fast 
das  ganae  rechte  Scheitelbein  einnahm,  die  Oberiiche  dea  Kno- 
chene, wo  die  Geschwulst  ihren  Sita  hatte,  an  einem  Theile 
mehr  herrorotehend ,  an  einem  anderen  dagegen  deprimirt:  Hoore 
sah  bei  einem  2jihrigen  Kinde,  welches  bei  seiner  Geburt  an 
Cephalimatom  auf  dem  linken  Scheitelbeine  gelitten,  die  friher 
befallene  Stelle  etwaa  kouTexer  als  auf  der  anderen.  In  dem  Ton 
una  gegebenen  Falle  wurde  nach  fftnf  Jahren ,  wie  aehon  gtutgi, 
weder  eine  Erhöhung,    noch  Vertiefung   des  Knochens    wahrgt- 
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Wai  4ie  Pregnon  tnfebt,  so  bthaaplel  Kiehaelia,  4m 
Cepkalifflatom  mütte  alt  tine  gefihrii^  Krankheit  betrachtet 
werden  f  da  bei  achvichiichen  Kindern  die  Entleerung  dea  in  der 
Geachmilat  enthaltenen  Blutea  eine  Blutung  aur  Folge  habe,  die 
Ton  der  apongiöacn  Erweichung  dea  kranken  Knochena  Teruraacht 
und  unterhalten  werde.  Dieae  auf  einer  irrigen  Anaicht  beruhende 
Prognose  hatte  Anfange  mehrere  Vertreter.  Aber  auch  noch  in 
jfingater  Zeit  hilt  Bouchut  daa  Cephaliünatoni  für  eine  ge- 
fihrliche  und  sehr  häufig  tödtliche  anatomlache  Verinderung. 

Im  Allgemeinen  iat  die  Vorheraage  gunatig.  Heilung  erfolgt 
aelbst  dann  noch ,  wenn  die  Zertheilung  miaalingt  und  daa  BUil 
durch  Inziaion  entleert  werden  muaa.  Ja  aogar  beim  Uebergange 
in  Entiflndung  und  Eiterung  kann  Heilung  eintreten«  Ungfinatii- 
ger  iat  die  Vorhersage,  wenn  sich  Karies  und  Nekroae  hinsugc- 
aelien.  Uebrigena  kann  die  zeitige  Anwendung  angemeasener 
Mittel  mancher  Gefahr  Torbeugen. 

Therapeutischer  Werth  der  verachiedenenHellarten. 

Zum  Glücke  iat  ungeachtet  dea  noch  dunkelen  itiologischen 
Verhiltniasea  daa  therapeutiache  InteroMe  doch  wenig  gefährdet« 
Bin  noch  griiaaerea  Gluck  ist,  daaa  der  Bluterguaa  bei  Neuge- 
borenen niclit  immer  innerhalb  der  Schadelhdhle  erfolgt.  Je  nach 
den  rerachiedenen  Heilanzeigen ,  die  man  aich  atellte,  suchte  man 
entweder  die  Zertheilung  zu  bewirken,  oder  aber  Eiterung  her- 
Torzurufen,  oder  endlich  die  Blutlage  durch  Inzision  zu  entfernen* 
Jede  dieaer  drei  rerschiedenen  Heilarten  hat  ihre  Anhinger.  Aber 
nicht  jede  dieser  Methoden  liest  aich  empfehlen,  wenn  aie  auch 
tum  Ziele  fährt,  aondern  die  eine  Heilart  hat  ?ielmehr  weaenl-* 
liehe  Vorzüge  Tor  der  anderen. 

L    Zertheilung. 

Die  Zertheilung  iat  der  günatigate  Auagang  und  muaa  über- 
alt da,  wo  ea  geachehen  kenn,  angcatrebt  werden*  Wenn  man 
belmuptet  hat,  daa  Cephalimatem  zertheile  aich  nie,  ao  tritt  man 
mit  der  allgemeinen  Erfahrung  in  Widerspruch.  Eine  andere 
Frage  iat  aber  die:  ob  die  Zertheilung  apontan  erfolgen  kdnne^ 
oder  ob  die  Natur  in  ihrem  Heilbeatreben  der  Untarstülzung 
bedürfe? 

Auf  daa  Zengniaa  Ton  Zeller,  Hoere  und  Valleix  dfir* 
fen  wir  wohl  annehmen,  data  eine  apontane  Zertheilung  möglich 
aei.    Heck  er  ging  in  Jüngster  Zeit  noch  einen  Scbtitt  weiter 
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vni  gib  ileR  Ritb ,  im  C«|ilii1iiiMilom  gam  4er  Hatiir  tu  vbcr- 
lusen  uni  ton  aller  B#lfifllfe  der  Kunst  absniteheu.  Zwei  GfSade 
aeheiueii  tu  Gunaten  dleaea  Veraehlages  au  sprechen:  einerseits 
die  Mdgifchkeit  der  spontanen  Heilung  und  andereraelta  die  Beob- 
achtung, daas  die  Zertheilung  eben  ao  rasch  erfolgte,  wo  keine 
auMeren  Mittel  in  Anwendung  kamen,  als  da,  wo  man  sie  in 
Gebrauch  sog. 

Die  Hellkraft  der  Natur  ist  freilich  hoch  au  schüien ,  and 
glücklich  fShrt  Der,  welcher  dieser  adiöpferiachen  Kraft  nicht 
fchndde  in  den  Weg  tritt.  Es  ist  aber  wohl  lu  erwigen,  daii 
die  wenigen  Tille,  in  denen  eine  spontane  Zertheilung  erfolgte, 
allzu  rereinz^It  dastehen,  um  als  Richtaehnnr  für  unaer  Haadela 
oder  TielmehrNfchtsthun  dienen  lu  kennen;  So  hiufig  aicb  auch 
die  ddematöse  Anschwellung  und  aelbat  die  ser5a-blnlige  Infiltratiea 
spontan  xertheilt,  so  selten  geachieht  dieses  bei  der  Bfutlage  svi- 
achen  Pericranium  und  Schädelknoehen ,  da  es  hier  bekanntlich 
an  resorbirenden  Gefaisen  fehlt.  Auch  lehrt  die  Erfahrung,  dais 
selbst  unier  Beihülfe  der  Kunst  die  Zertheilung  nicht  immer  gt- 
llngt,  oder  aieb  doch  oft  mehr  oder  weniger  ta  die  Linge  liebt. 
Noch  am  ehesten  darf  man  auf  die  Naturkraft  aileln  yertrsuen, 
wenn  einerseita  daa  Cephalimatom  klein  ist  und  auch  spiler 
asfnen  Umfang  nicht  beaondera  Tergrdssert,  und  wenn  andertr- 
aeita  die  konstitutionellen  Verhfiitnisse  des  Kindes  gfinatig  stad. 
Im  Allgemeinen  aber  ist  es  durchaus  nicht  raihsam,  den  mtmigea 
Zuschauer  tu  spielen.  Hier  gedenke  kh'  eines  Ereignisses  hm 
dem-  ersten  Jahre  meiner  Praxis.  Ich  wurde  au  einem  Kranben 
gerufen ,  bei  dem  eine  mediainiKhe  Behandlung  gar  nicht  enge- 
seigt  war.  Deshalb  rerorduete  ich  bloss  eine  paasende  Diit  aad 
ein  angemessenes  Verhalten.  Die  Folge  davon  war,  dass  icb 
gleich  daa  Zutrauen  rerlor,  welches  Ich  bei  dieser  Familie  aocb 
spiler  nicht  wieder  gewinnen  konnte.  Fir  den  Ruf  des  angehen- 
den Arstea  ist  die  Indifferens  nicht  weniger  naehtheilig  sIs  die 
zu  grosse  Geschiftigkeit.  Legt  er  auch  nur  ein  einfaches  Ks- 
mOlenkissen  auf  das  Cephalamatom ,  ao  gewinnt  er  achon  in  dea 
Augen  des  Publikums  durch  das  „Kf  aUqnid  fedae  oMetflvf*^ 
Dies  sei  jedoch  nur  beiliuig  gesagt. 

Kann  die  Natur  achon  aus  eigener  Kraft  die  Zertheilung  be- 
wIHren ,  ao  wird  sie  gewiss  um  so  sicherer  und  rascher  ihr  Heil- 
beatreben durchsetzen,  wenn  Hir  zeilig  eine  angemessene  Bei« 
bftlfe  zu  Thefle  wird. 
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Es  liegen  0inieine  Fille  Tar,  wo  daa  Cepfaalifflatom  durch 
KompressioB  geheilt  varde.  Aliein  dieses  Verfahren  rerdient 
keine  Nachahmnng,  so  sehr  es  auch  Ton  Einigen  gerilhnil  wird. 
Der  konprimirende  Verband  ist  mit  manchen  VnannehmliehkeSten 
▼erbnnden  und  wirkt  anf  die  sarlen,  noeh  nicht  in  den  Nihten 
Tcreinigten  Knochen  fiel  in  beleidigend.  Veberdies  führt  der 
Druck  nicht  immer  anm  Ziele,  Wenn  Che  lins  glaubt,  dass  die 
mit  den  Ueberschligen  Terbundene  Kompression  mehr  zur  Zer- 
tbeilung  beitrage,  als  die  Mittel  selbst,  so  möchte  ich  dieser  Be- 
hauptung nicht  gerne  beitreten.  Ein  so  unbedeutender  Dmck 
kommt  i[aum  in  Anachlag.  So  lange  es  noch  andere  Mittel  gibt, 
äio  auf  eine  leichtere,  bequemere  und  weniger  gefShrliche  Weise 
daa  Ziel  erreichen  lassen,  müssen  Blei*  und  Staniolplatten  gina- 
lieh  Termieden  werden. 

Solche  Mittel  sind  die,  welche  durch  eine  djrnsmische  Wir* 
kung  Zerthellung  herbeiführen.  Am  besten  wirken  warme  Fo- 
mentalionen  aus  einem  Aufgüsse  aromatischer  Kriuter  (Species 
aromaticae).  Ein  Zusata  Ton  Spir.  camphor.,  serpyll.  oder  angelic. 
comp,  hebt  Ihre  Kraft.  Ea  ist  aber  wohl  au  berficksichtigen ,  ob 
auch  der  Kampher  das  Riechorgan  der  Mutter  beim  Säugen  un^- 
angenehm  aflaire.  S  i  e  b  o  1  d  und  H  o  e  r  e  aahen  von  dem  peretriren- 
doB  Geruchs  dieses  Mittels  nicht  nur  eine  Störung,  sondern  sogar 
eino  Tolligo  Unterdrückung  der  Milchabsonderung  eintreten. 

Auch  hat  man  durch  Einreibungen  die  Resorption  zu  betht« 
tigen  gesucht.  Suttinger  Hess,  nachdem  er  lange  Zeit  Terge-* 
beno  zertheilendo  Mittel  angewendet  halte  und  bei  ihrem  6e« 
broncho  die  Geschwulst  bis  zur  Grösse  eines  Ginseeies  heran- 
wachsen sah,  endlich  die  graue  Ouecksilbersalbe  einreiben.  Nach 
Verlane  ron  acht  Tagen  war  eine  Abnahme  der  Gesehwulst  sicht- 
Hch  und  nach  dem  Gebrauch«  ron  sechs  Drachmen  hatte  aich  das 
Cepbolimatom  fast  spurlos  Ttrioren.  Unger  empfiehlt  bei  schwich* 
Heben  Kindern  ebenfalls  Einreibungen  mit  Ungt.  Iifd.  ein.,  deih 
er  Kai.  hydraiod.  zuaetzt.  Im  Allgemeinen  dürfte  diesen  und 
ihnliehen  Einreibungen  nicht  das  Wort  zu  reden  sein.  Abgesehen 
daron,  dass  sie  oft  im  Stiche  lassen,  Tcranlassen  sie  selbst  be- 
donkUche  Reaktionen.  Wenn  die  Zertheihing  bei  dem  konsequen- 
ten Gebrauche  der  warmen  aromatisrfien  Fomente  oder  der  Um*- 
schllge  aua  Wein,  Easig,  Branntwein,  Salmiak,  Kochsalz,  essig'^ 
aaursoi  Blei  keine  Fortschritte  macht,  so  steht  uns  ein  anderea 
alcherar  «nd  oehneHor  wirkendes  Mittel  an  Gebote. 
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n.    IniUion. 

Dietec  MiUel  isl  die  loiition.  Nur  soll  diewr  operative  Eia- 
griff  nicki  eh«r  in  Kraft  treten,  b»  der  eben  angtg^bfAfn  Be- 
dingung Genüge  geschehen.  Michaelis  will  die  Insiaion  in  allen 
Fillea  bald  nach  dem  Eracheineii  des  CephaUmateroi  rorgenonunen 
wissen.  Oslander  machte  sie  12,  höchstens  24  Stunden,  nad 
d'Oulrcponl  10  bis  16  Stunden  nach  der  Geburt,  wenn  die 
Kinder  die  Kopfbintgeschwulst  mit  auf  die  Welt  brachten.  Allein 
eine  so  frfihaeltige  Eröffnung,  seibat  wenn  sie  auch  efst  In  4en 
nichsten  Tagen  Teranstaltct  wird,  ist  schon  deshalb  au  Tcrwerfen, 
weil  ja  immer  noch  Aussicht  zur  Zertheilung  da  ist.  Ueberdies 
drangen  keine  Umstiinde  und  ist  wohl  au  berückaichtigen ,  daaa 
In  einer  au  frühen  Periode,  wo  die  Koagulation  des  ergaataaea 
Blutes  und  die  Obliteration  der  Gefissmündungen  noch  nicht  bis 
zu  einem  gewissen  Grade  yon  Festigkeit  gediehen,  durch  die  In- 
siaion  leicht  Nachblutungen  eintreten.  Der  Zeitpunkt  der  Opera* 
tion  ist  zwar  nicht  an  eine  bestimmte  Series  Ton  Tagen  gebun- 
den, doch  sollte  die  Inzision  im  Allgemeinen  nickt  Tor  dem 
14«  Tag0  Torgenommen  werden. 

Ein  Einstich  reicht  nicht  aus,  um  daa  dicke,  klumpige  Blut 
fölllg  XU  entleeren.  Dieffenbach  sah  in  mehreren  Füllen  nach 
der  Entleerung  der  Geschwulst  durch  einen  Einstich  noch  uMk- 
rere  Wochen  lang  eine  jauchige  Absonderung  in  der  Höhle  atatt- 
finden,  und  bewirkte  erst  durcJi  Dilatation  der  W*unde  daa  An- 
schliessen  der  Bedeckungen.  Dagegen  ist  eine  Spaltung  der  Ge- 
schwulst ihrer  ganzen  Länge  nach  bia  auf  den  Knochen  bin  we- 
der rathsam,  noch  nothwendig.  Eine  müssig  grosae  lazialon, 
weUhe  dem  Volumen  der  Blutlage  entapricht,  genügt  ToUkemaNi 
und  führt  weder  in  das  eine,  noch  in  das  andere  Extrem.  Auch 
geatattet  sie  eine  yoUstindige  Entlserung,  und  tritt  dem  achaellea 
Wiederanlegen  der  Weichth^ile  nickt  hindernd  entgegen«  Das 
gewaltaame  Herauadrücken  dea  Blutinhalles,  wie  ea  beim  Einaliche 
nothwendig  wird,  iat  nicht  rathsam.  Und  gelingt  die  Entleerang 
nicht,  ao  muss  hinterher  der  Schnitt  Targrössert  oder  die  Anwea* 
düng  der  Fomente  fortgesetzt  werden.  Diese  Uebelatünde  laoaen 
aich  durch  eine  hinreichend  grosse  Inzision,  welche  man  am  beatea 
mit  der  Abazeaslanzette  macht,   leicht  yerhüten. 

Der  fon  Leyret  vorgeKhIagene  Krenzachnitt  Iat  ainenella 
sur  Entleerung  dea  Blutorguitea  aanöthigi  and  tadereraeito  da 
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ffir  den  Orgtaitmiu  der  Neu^febdrenea  fitl  tu  yerktsendtr  Eia* 
griff.  Die  Eröffnaog  der  GeschimUt  «a  ihrem  abhingigetea  Theile 
aad  die  aaehherige  Aoexiebnog  des  Blutee,  falle  et  nicht  Toa 
eelbet  eaeflieeet,  mittelel  einer  kleinea  elfenbeinernen  Spritce,  wie 
eeLöwenhardt  aariih,  beweiat eine  übertriebene  Aeagetlicbkeit. 
Nach  Aorieerang  des  Blntee  folgt  gev&hnlich  eine  entafind- 
liche  Reaktion  in  der  Knochenhaut,  welche,  wenn  das  Perieraniam 
mit  dem  Knochen  in  Berfibrung  iat,  meiatena  die  acbnelle  Ver- 
einigong  bewirkt.  Man  braucht  nur  eine  dfinne  Kempreaee  und 
ein  gat  anachlieaaendea  Mätzchen  aufzulegen.  Der  auweilen  nach- 
folgende Blaterguaa  wird  gewöhnlich  in  einigen  Tagen  beim  Fort^ 
gebrauche  der  aromatiachen  Fomeate  wieder  reaorbirt.  Eine  ge- 
ringe Eiterang  iet  ?on  geringem  Belange.  Sollte  aber  eine  be- 
deutende Eiterung  eintreten,  ao  iat,  aaaaer  einer  angemeaaenea 
örtlichen  Pflege,  der  innere  Gebrauch  roborirender  Mittel  enge- 
leigt.  Bei  übeler  Abaonderung  empfiehlt  eich  Ungt.  baail.  mit 
Tinct.  myrrh.  and  nebenbei  die  Anwendung  der  wiederholt  er- 
wiMten  Fomente.  Die  Höhle  werde  augleich  aorgfiltig  ausge- 
apnlt.  Wird  der  Knochen  nekrotisch ,  ao  entferne  man  mit  Be- 
hataaaikeit  die  gelöaten  Splitter  und  leite  die  Behandlung  nach 
den  bekannten  Vorschriften. 

III.    Haaraeil  und  Actimittel. 

Nur  Wenige  hielten  die  Herrorrufung  der  Eiterung  für  die 
beaie  Behandlungaweise.  Palette  bediente  aich  nach  dem  Vor- 
gange Moacati'a  dea  Haaraeiles,  indem  er  sich  bei  Neugebore- 
nen Tor  den  Folgen  einer  beträchtlichen  Wunde  fürchtete.  Er 
dnrchalach  mit  einer  feinen  Nadel  die  Baals  iea  Cephalimatoma, 
aad  legte  dann  ein  auagefranztes ,  mit  DigestiTsalbe  beatrichenea 
Leinwandllppchen  ein.  Nebenbei  warden  aerlhellende  Umachlige 
gemacht)  aad  auf  diese  Weiae  in  14  Tagen  Heilung  bewirkt 

Goelia  dagegen  zog  dem  Haarseile  die  Anwendung  dea 
Aetsateinea  ror.  Er  wollte  nur  eine  mäsaige  Eiterang  bia  zum 
irdlligen  Verachwinden  der  Geschwubt  einleiten,  ohne  dadurch  die 
anterliegenden  Theile  zu  Terletsen.  Zu  dem  Ende  lieaa  er  daa 
Aetsmittel  nur  oberflächlich  auf  die  Haut  einwirken,  Ma  dieaelbe 
aich  aafhab. 

lieber  den  therapeutiachen  Werth  dieser  beiden  Behandlangs- 
trlen  hat  die  Zeit  schon  lingst  Ihr  Urlheil  aasgesprochen.  Diese 
beiden  Verfahren  haben  nur  noch  eine  historische  Bedeutung.  Sie 
XXV.  laae.  15 
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TtnirMAen  baftige  Sdnenen,  lebhafte  Bitzündwig  wtti  FttUr- 
kewegiuigeii.  Ueberdiet  geht  die  Wirkung  dei  Aetntitttla  aft 
über  aeinen  Brennpunkt  hinana.  Sah  dodi  Goelia  aelher  «nf 
diaae  Weiae  avei  Kinder  n  Grande  gehen.  Aoeh  geateht  ar, 
daaa  daa  AeUmiitel  nicht  überall  anwendbar  aeL  Bei  waichcB 
und  nicht  greaaen  Geachwülaten  rith  er,  apiritnüaa  oder  «Poma- 
tiache  Reynlairmittel  und  daa  Aatzmittel  bloa  dann  in  Oebravdi 
an  sieben,  wenn  daa  Cephalimatom  geapannt  aei. 

In  jüngster  Zeit  iat  auch  daa  Glüheiaen  empfohlen  würden. 
Bonchttt  glanbt,  daaa  einige  Striche  mit  dem  Glüheiaen  Tor  dar 
Anwendung  dea  Kai.  eauat.  den  Vonng  rerdienen.  INe  Reaktion 
dieaea  heroiachen  Mittele  iat  für  Neugeborene  Tiel  an  gefährlich. 
Und  woan  aoU  man  die  achon  genug  beingatigte  Mutter  nodi 
mehr  in  Schrecken  aetsen?  Ohnehin  wird  aie  aich  eine  aokhe 
Behandlung  höflichat  yerbitten. 

2)  Cephalaematoma  anbaponeuroticum  a.  furtum. 

Daa  Paeudo-Cepbalfimatom  iat  durch  Baudelocque,  ^ol- 
peau  und  Paul  Duboia  Gegtnatand  unaerer  AufmerkaanAatt 
geworden.  Ea  kommt  indeaa  nur  aehr  aelten  Tor.  Nigole 
und  Hoere  aahen  ea  niemala,  und  Yalleix  beobachtete  oa  nnr 
in  wenigen  Fällen. 

Dieae  Blutgeachwulat  liegt  mehr  oberflichlich  ala  tief,  hat 
eine  ungleiche  Form  und  eine  mehr  oder  weniger  bliuliche  Forbe, 
iat  ausgedehnt,  wenigatona  im  Anfange  nicht  acharf  begrinit  und 
fühlt  sich  geapannt  an.  Der  harte  Knochenring  fehlt,  jodoch 
kann  aich  im  weiteren  Verlaufe  durch  Verdickung  dea  Zellgoweboa 
ein  etwaa  foater  Umkreis  bilden.  Audi  ist  keine  Fluktuation 
fühlbar,  ea  aei  denn,  dasa  aich  daa  orgoaaene  Blut  nach  S^rraia- 
aung  dea  Zellgewebes  in  einem  Heerdo  anaammdte.  Aber  auch 
aelbat  bei  dieaer  Konzentration  macht  aich  nur  eine  achwadie 
Fluktuation  bemerkbar. 

Kann  daa  Paeudo- Cephalimatom  auch  an  jeder  Stelle  dea 
Kopfea  auftreten,  ao  findet  ea  aich  doch  ronugawoiae  auf  den 
Nihten  und  Fontanellen  und  nimmt  stets  seinen  Sita  über  dem 
Fericranium  und  unter  der  Galea  aponeurotica  in  den  Interalitien 
dea  Zellgewebea.  Die  Ursache  liegt  in  der  Schwierigkeit  dea  6e- 
burtarorgangea  oder  in  einer  anderen  mechaniachen  Inaultatlon  dea 
Kopfes.  In  der  Regel  erfolgt  achon  nach  einigen  Tagen  Zorthd«- 
Iwfir»  jedoch  tritt  in  anderen  Fillen  auch  wohl  Bntaündung  und 
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SIteniDg  ein.  Unter  dfeien  UmstSndea  find«!  mtn  Bhl  mit  Eittr 
Ttrmifeht  und  dai  ZtUgeweb»  zerstört.  Nie  leidet  der  nnterlie- 
gende  Knochen  mit,  ee  sei  denn,  dass  sich  die  Veijandinng  Aber 
des  Periertnivm  ansbreitete. 

^  Scken  diese  wenigen  Zuge  geben  nns  über  das  phjslologisehe 
vnd  anatomische  Verhalten,  sowie  Aber  den  Verlauf  nnd  die  Aus- 
ginge, hinlinglich  Aufsehlnaa.  Auch  bcieiehnen  sie  genan  das 
ätiologische  Verhiltniss. 

Was  die  Vorhersage  betrifft,  so  erfolgt  in  der  Regel,  selbst 
ohne  Beihülfe  der  Knnat,  in  knrser  Zeit  die  rollstindige  Resorp- 
tion des  Blntes.  Die  Verbindung  mit  dem  Caput  succedanenmy 
welches  gewöhnlich  raach  schwindet,  macht  die  Prognose  nicht 
ungünstigen  Gefihrllch  kann  sie  aber  werden,  wenn  die  6e* 
•ehwnist  aus  irgend  einem  Grunde  in  Verjauchung  übergeht  und 
dadurch  der  Knochen  aifisirt  wird. 

In  praktisAer  Hinsicht  ist  es  wichtig,  wie  aich  das  Pseudo- 
Cephallmatom  von  dem  wahres  Cephalamatom  unterscheide.  V  a  I- 
leix  hat  sich  bemflhi,  diese  Kennieichen  naher  anzugeben.  Er 
hilt  dafür,  dam  kurze  Zeit  nach  der  Geburt  die  Unterscheidung 
leicht  sei,  da  die  Blutlage  unter  der  Aponeurose  faat  immer  gleich- 
zeitig mit  dem  Oedem  stattfinde  und  diesem  aogar  faat  in  der 
Regel  folgoi.  Wiebtiger  ist  aber  die  liTide  Hautfarbe  und  daa 
Vorfinden  von  Spuren  einer  schwierigen  Geburt,  aowie  die  Schmerz- 
haftigkeft  .ilnd  der 'Hangel  einer  genauen  Begrinzung.  Dazu 
kommt  daa  Fehlen  der  Fluktuation  und  dea  Knochenringes. 

Wofern  sich  aber  das  anfangs  diffus  abgelage>te  Blut  später 
durch  die  zerrissonefi  Maschen  des  Zellgewebes  mehr  auf  einen 
Punkt  konzenidren  sollte,  jat  die  Diagnose  äuaserst  achwiorig  und 
nach  Zeller  und  Paul  Dubois  aogar  unmöglich«  Valleix 
iat  dagegen  anderer  Meinung  und  glaubt,  dass  man  auch  dann^ 
sich  Tor  Irrthum  schfttzen  könne.  Als  Unterscbeidungsmerkmule. 
gibt  er  folgende  an. 

Ist  daa  Paeudo- Cephallmatom  durch  eine  schwierige  Geburt 
hodingl  worden,  so  liegt  die  Geschwulst  am  gewöhnlichalen  auf 
einer  Naht,  da  die  mechanische  Einwirkung  fast  konstant  den 
Sdioitel  trifft  Zugleich  leitet  hier  die  weniger  genaue  Um- 
grinzung  der  Geachwulst  und  der  Hangel  eines  knöchernen 
Ringes. 

Wenn  dagegen  daa  Paeudo  -  Cephalimatom  die  Folge  einer 
inaaerott  Gewalt  iat,  ao  gelten  zwar  die  nimlichen  Zeichen,  aber 
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auüerdem  eiiid  die  Rinder  bei  der  Beriihnuig  eeliBienlitft,  f^- 
gen  betrichtlichcr  als  bei  dem  ▼ehren  Ceplialimaloai  herrer, 
eetien  eicli  gegen  die  geennden  Partieen  fert  and  endigen  aidi 
nnmerUich,  indem  eie  die  teigige  Koneielens  dee  serde-blntignn 
Oedeme  darbieten.  Ancli  können  eio  durch  die  Nähte  hindnrch- 
gehen,   wo  der  Schidel  noeh  nicht  rerkndchert  ist. 

Selten  wird  ein  therepentiiches  EinachreiUn  ndthig«  Seilte 
eich  jedoch  die  Zertheilnng  Tenigem,  eo  sind  warme  Fomente 
ans  einem  Anfgvsse  aromatischer  Krinter  angeiefgt.  Die  etwa 
eintretende  Entsündmg  und  Eiternng  erfordert  ein  dieeeji  Plre- 
Seesen  angemessenes  HeilTerfahren. 

3)  Cephalaematoma  meningenm. 

Den  beiden  bereits  abgehandelten  Kepfblntgeechwfllston  gegen- 
ober  steht  das  Heningeal-Cephalimatom.  Diese  Blatlage  in  4er 
Sehidelhdhle,  welche  awischen  der  harten  Himhaat  nnd  ien 
Schidelknochen  ihren  Sita  hat,  kommt  nur  sehen  Tor.  Heere 
machte  saerst  folgende  Beobachtung.  Ein  Kind  blieb  nach  ier 
Geburt,  die  leicht  und  schnell  Tor  sich  ging,  in  einem  Znatande 
Ton  Schwache  und  Schlummersucht,  aus  welchem  es  anfaBge 
sich  nur  schwer  und  später  gar  nicht  mehr  aufwecken  lieaa.  Be 
nahm  die  Brust  nicht,  wiewohl  es  Ton  Zeit  au  Zeit  einige  Tropfen 
Flficsigkeit  schluckte,  hatte  erweiterte  Pupillen,  yerlor  endlich  uUe 
Empfindlichkeit  und  starb  den  nerton  Tag  nach  der  Geburt  Dieae 
Erscheinungen  deuteten  twar  auf  ein  Gehimieiden,  gaben  eher 
dber  das  Wesen  keinen  Aufschluas. 

Bei  der  Autopsie  sah  man  das  Pericranium  an  einer  Steile 
Tor  dem  rechten  Scheitelbeinhdcker  etwas  in  die  Hähe  gdioben. 
Die  Oberfläche  des  Knochens,  auf  dem  die  Blutgeschwuist  seesi 
war  weder  erodirt,  noch  missfarbig,  dagegen  umgab  die  Blntlnge 
fast  kreisförmig  eine  Fissur.  Bei  der  Untersuchung  der  inneren 
Oberfläche  des  Knochens  an  der  dem  äusseren  Cephalimatom  enl- 
i^echenden  Stelle  fand  sich  ein  Blutergues  ron  der  Grüase  eines 
Taubeneies,  der  awischen  der  abgeldsten  Dura  mater  und  dem 
Knochen  seinen  Sita  hatte.  Das  Gehirn  war  an  der  Stelle  der 
Blutlage  nicht  nur  merklich  deprimirt,  sondern  hatte  hier  anch 
eine  faat  breiartige  Konsistena.  Der  Knochen  selber  war  in  dieeer 
Gegend  aehr  dfinn,  ohne  aber  an  der  inneren  Oberfläche  eine  he- 
merkenewerthe  Erosion  au  aeigen  und  schien  in  der  Gegend  der 
Pfeilnaht  theilweise   aorstdrt  an  sein.    Die  erwähnte 
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«owobl  ttn  inDen  ah  von  ansMo  lu  iahen,  und  ilrang  darch  die 
gerne  Dicke  dee  Knoehene. 

Baron  beobachtete  einige  ihnliche  Fille,  und  bemerkte  fait 
iaimer,  neben  dem  inneren  Blntergnase,  eine  entepreehende  inaeere 
BIntlage.  Dies  eahen  auch  Andere.  Heere  erhob  die  xviachen 
der  harten  Hirnhaat  und  dem  Schidelknochen  befindliche  BIntlage 
Bi  einer  eigenen  Spexiea,  die  aia  Heningeal-Cephalimatom  anf- 
gefaast  wurde. 

Ea  fragt  aich,  ob  die  bisherigen  venigen  Fälle  diese  Annahme 
rechtfertigen.  Sie  iat  nnr  dann  begründet,  venn  nachgewiesen 
wird,  daai  die  innere  Kopfblntgeschwnlst  früher  exiatirte  als  die 
Fiesnr  des  Knochens,  oder  ohne  eine  solche  Fissnr  Torkomme  nnd 
nicht  die  Folge  derselben  sei.  Der  ron  Horean  beobachtete 
Fall  entspricht  allerdings  diesen  Bedingungen.  Auf  der  inneren 
Fliehe  des  Stirnbeines  hinter  dem  Stimhdcker  sass  eine  Blutlage, 
welche  die  ganze  Ausdehnung  iwlschen  dieser  Stelle  und  der 
oberen  Wandung  der  Augenhöhle  einnahm.  Es  war  weder  eine 
Verletzung  des  betreffenden  Knochena,  noch  ein  äusserer  Blut- 
erguss  Torhanden.  Zufälle  des  Druckes  gingen  dem  Tode  rorher. 
Nicht  weniger  beweisend  ist  ein  anderer  Fall.  Held  fand  den 
Knochen  gesund,  awiscben  dem  Pericranium  und  dem  Schädel 
und  ebenso  zwischen  diesem  nnd  der  Dura  mater  lüssiges  und 
geronnenes  Blut,  zwischen  beiden  Geschwülsten  bestand  aber  keine 
Verbindung.  Der  Sinus  longitudinalia  snperior  war  unyersehrt, 
daa  Unke  Parietalloch  fehlte,  und  durch  das  rechte  ging  ein  stark 
auagedehntes,  jedoch  unverletztes  Emissarium  Sartorini.  Zwischen 
demHimzelte  und  dem  kleinen  Gehirne  befand  sich  ein  bedeuten- 
des ExtrsTasat,  daa  Gehirn  und  seine  Hüllen  waren  sehr 
blutreich. 

Diese  beiden  einzig  in  ihrer  Art  dastehenden  Fälle  genügen 
iwar  den  Bedingungen,  die  sich  an  das  Heningeal-Cephalämatom 
ala  eigene  Speziea  stellen  lassen,  acheinen  aber  nicht  alle  Beden- 
ken zu  beaeitigen.  Ob  die  innere  Blutlage  früher  ala  die  Fiasur 
entatand  und  ob  letztere  durch  die  Veränderung  dea  Knochena, 
welche  durch  jenen  Blutergnss  bewirkt  wurde,  bedingt  worden  sei, 
geht  ava  dem  von  Hoere  beobachteten  Falle  nicht  mit  Gewissheit 
henror.  Gehen  wir  auf  die  Genese  zurück,  so  ist  ea  höchst  wahr- 
acheinlich,  daaa  die  nämlichen  Ursachen,  welche  eine  Gehirnblutung 
▼araidaaaen,  aueh  daa  Meningeal-Cephalämatom  bedingen.    Beaott- 
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lim  4#rfle  aker  heftiger  Druck  wUirenl  des  .GebnrtfTorfuigefl 
eninschuldigen  eein.  In  dem  in  ▼.  Siebold'e  JoHraal  müge- 
theilteb  FaUe  var  das  7  Pfund  schwere  Kind  mitUlsl  der  Zange 
entbunden  worden.  Padieu  fand  in  einem  Falle  das  ScheilelheiB 
in  einer  Ausdehnung  Ten  stark  swei  Zoll  gebrochen.  Der  Knochen 
war  an  dieser  Stelle  ausserordentlich  dfinn,  und  der  Eintrilt  doa 
Kopfes  in  das  Becken  hatte  die  Fraktur  yerursacht«  Valleix 
irrt  wohl  nicht,  wenn  er  glaubt,  dass  die  nämliche  Ursache,  welche 
die  Fraktur  bewirkte,  auch  das  Cephalaematoma  subpericranium 
/eranlasst  hat,  aus  welchem  dann  das  Blut  uaeh  Loslösung  der 
Jiarten  Hirnhaut  xwischen  dieser  Membran  und  dsm  Schädel  ge- 
drungen sei. 

Das  Heningeal-Cephalämatom ,  welches  eine  äusserst  gefähr- 
liche pathologische  Erscheinung  ist,  gibt  sich  während  des  Lebens 
nicht  durch  sichere  Zeichen  au  erkennen.  Die  konTulsiven  und 
paralytischen  Symptome,  die  In  Folge  des  Hirndruckes  auftreten, 
können  bekanntlich  aus  mehreren  anderen  Ursachen  herrühren. 
Nur  dann  lässt  sich  eine  innere  Blutlage  Yermuthen,  wenn  gleich- 
seitig ein  Cephalaematoma  subpericranium  besteht,  indem  dieser 
Krsnkheit  die  Symptome  eines  Hirndruckes  fremd  sind. 

Zum  Gluck  erwächst  aus  der  Unsicherheit  der  Diagnose  kein 
positircr  Nachtbeil.  Von  der  Kunst  ist  hier  ohnehin  kein  gun- 
stiger Erfolg  lu  erwarten,  des  ganie  Vertrauen  ist  auf  das  Heil- 
hestreben  der  Natur  lu  setsen.  Von  dieser  Idee  geht  auch  Paul 
Dubois  aus,  wenn  er  jedes  therapeutische  Einschreiten  für  un- 
mäglich  hält  Ebenfalls  Hoere  gibt  den  Rath,  sich  auf  die 
Heilkraft  der  Natur  an  Yerlassen,  jedoch  will  er  resorbirende  Hit- 
lel  nicht  yerworfen  wissen.  Zngleich  solle  man  bei  einer  deut- 
lichen Fissur  und  bei  Zufällen  Ton  Hirndruck  den  Knochen  ent- 
blossen  und  durch  Abschaben  dem  Blute  einen  Ausweg  yerschaffen. 
Annehmbarer  scheint  der  Ton  Valleix  gemachte  Vorschlag.  Er 
räth,  bei  gleichseitiger  äusserer  Kopfblotgeschwulsi  diese  schleunig 
SU  öffnen,  um  bei  einer  Fissur  das  in  der  Schädelhöhle  ergossene 
Blut  nach  Aussen  abfliessen  zu  lassen.  Hierbei  ist  aber  wohl  xa 
erwägen,  dass  die  frnhxeitige  Eröffnung  des  äusseren  Cephsläma- 
toms  leicht  eine  gefährliche  Nachblutung  Teranlaesen  kann.  Die 
xur  Stillung  der  Blutung  nothwendigen  Mittel  wurden  überdies 
den  Abflnss  des  Blutes  aus  der  Schädelhöhle  Terhindem,  selbst 
Torausgesetxt,  dsss  das  Blut  nicht  geronnen  i  sondern  flüssig  aei. 
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4)  Craniaeinatoiiia« 

Eioig«  beMichneii  ala  vierte  Spexies  die  Knochenblatge- 
•diwalaU  lieber  dieae  Affektion  liegen  aar  venige  Beobachtnngen 
Tor.  Hier  leidet  bald  die  iuaaere,  bald  die  innere  Kaochenlamellei 
baJd  sind  beide  Lamellen  ergriffen.  H  fiter  deftnirt  das  Craniä- 
matom  ala  eine  in  Folge  dea  Knocbenfehlera  cntatandeae,  awiadien 
den  beiden  KnocbealameUen  befindliehe  Blntlage.  Die  auasere 
Lamelle  treibe  aieh  In  die  Höhe,  jedoch  werde  Terhiltnlaamiaaig 
hiufig  die  untere  Lamelle  durchbohrt.  Auf  dieae  Welae  bilde 
eich  gleichzeitig  mit  dem  Cranlimatom  ein  Meningeal-Cephaläma- 
tom.  Hfiter  achlieaat  die  aekundflren  Perforationen,  die  z.  B. 
durch  Kariea  entstehen,  ginzlich  aus. 

Kraus  fand  die  Oberiftche  dea  Knechene  rauh  und  rertieft 
In  der  Vertiefung  .lag  eine  erbaengrosae  Stelle  der  harten  Hirn* 
haut,  während  auf  dem  übrigen  Knochen  die  Knochenhaut  ziem- 
lich fest  rerwachsen  war.  Micha e IIa  sah  nach  der  Heilung 
einen  Eindruck  zurückbleiben*  In  einem  ron  Hoere  beobachteten 
Falle  war  eine  bohneagrossc  Oeffnung  im  Scheltelbeine,  durch 
welche  die  Arteria  meningea  media  ihr  Blut  ergossen  hatte.  Bei 
der  Er&ffnung  der  Geschwulst  trat  eine  bedeutende  Blutung  ein, 
die  den  Tod  des  Kindes  zur  Folge  hatte. 

Gross  ist  die  Gefahr,  wenn  die  Geschwulst  ge&ffnei  wird. 
Auch  wegen  der  leichten  ASektion  des  Gehirnes  ist  das  Cranli- 
matom ein  bedenkliches  Uebel.  Tritt  Heilung  ein,  so  schliessen 
sich  nach  dem  Verschwinden  der  Geschwulst  die  durchbohrten 
Stellen  zuweilen  in  kurzer  Zeit  vollstindig. 

Bei  der  Disgnose  beachte  man  ausser  den  Symptomen,  welche 
das  Cephalaematoma  sabpericraniikm  charakierisiren,  ob  das  Be- 
fühlen und  Drücken  der  Geschwulst  Unruhe  und  Schreien  Terur- 
aache ,  oder  ob  bei  etwas  stärkerem  Drucke  sogar  Sopor  eintrete. 
Die  Kinder  wachen  oft  auf  und  erheben  plötzlich  ein  GeschreL 
Ausser  diesen  Zeichen  beobachtete  Burchard  selbst  bei  noch 
nicht  geöffneter  Geschwulst  die  Pnlsatron  des  Gehirnes.  Bei  töI- 
Hger  Durchbohrung  des  Knochens  kann  aich  die  Geschwulst  durch 
Druck  Tcrmindem.  Ist  die  Geschwulst  schlaff  oder  ron  Bhit  enl* 
leert,  ao  fühlt  man  nicht  nur  den  Knochenrand,  sondern  auch  die 
Oeffnung  dea  Schidels  oder  eine  beträchtliche  AUlachung  des 
KnochelM. 
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Hüter  empfiehlt  eine  Behandlnngsweise,  vie  tie  dem  Ctpkt- 
Uematoma  «ubperieraniom  entipricht.  Er  hält  besondere  die  Ope- 
ration für  angexeigt,  dagegen  renrirft  er  den  künstlicheil  Brack, 
irenn  beide  Lamellen  leiden ,  weil  durch  Hindringen  dea  Bfaitaa 
gegen  die  harte  Hirnhant  übele  Znfille  entatehen.  Dagegen  köBDe, 
wie  er  glaubt,  bei  einem  ineaeren  Craniimatem  der  Drack  »i- 
weilen  die  Heilung  unteratütsen.  Einapritxungen  atirkten  nur  de« 
Bildungaproseaa  in  aeiner  Thitigkeit,  yeranlaaalen  eine  krankhalla 
Abaonderung  und  wirkten  dadurch  auf  den  Knochen  aelbat  mch- 
fheilig  ein. 

Aückblick. 

Daa  grosse  wissenschaftliche  und  praktlache  Interease,  welches 
die  inhaltschwere,  aber  noch  nicht  befriedigend  aufgeklirte  Cephali- 
matom-Lehre  bietet ,  entachuldigt  hinlinglich  die  ausführliche  Dsi^ 
atellnng.  Jeder  kleine  Beitrag »  wenn  er  auch  nur  einigea  Lichl 
rerbreitet,  muas  erwünscht  sein.  Diejenigen,  welche  Termüge 
Ihrer  Stellung  häufigere  Erfahrungen  auf  dem  besprochenen  CIs- 
biete  xu  machen  Gelegenheit  haben,  würden  eich  gewiaa  um  Kunst 
und  Wissenschsft  ein  grosses  Verdienst  erwerben,  wenn  sie  diesem 
Gegenstande  eine  grössere  Aufmerksamkeit  achenkten. 

Wir  haben  gesehen ,  dass  das  CephaUmatom  je  nach  seineai 
rerschiedenen  Sitse  in  rerschiedme  Arten  zerfallt,  die  in  diagnosti- 
scher und  therapeutischer  Besiehung  mehr  oder  weniger  ^on  «la- 
ander  abweichen.  Der  Sitz  hat  als  Eintheilungsgrund  immer  Bur 
einen  untergeordneten  Werth,  dagegen  ist  die  Klaaaifikalion,  wel- 
che die  ursprüngliche  Beschaffenheit  des  Gefisssfstems  und  des 
Knochens  näher  berücksichtigt,  ?tel  bedeutungsroUer.  Dem  Sitss 
nsch  befinden  sich  swei  Blutlsgen  anaaerhalb  der  Schidelhttls 
und  eine  Blutlage  innerhalb  der  Scbädelböhle,  eine  Tlerle  Blutlags 
hält  xwischen  diesen  beiden  die  Mitte  und  ist  swiachen  den  Kao- 
chenlamellen  in  der  Diploe  abgelagert. 

Das  Cephalaematoma  subpericranium  s.  rerum,  welches  iwi- 
schen  dem  Periost  und  den  Schädelknochen  liegt,  bietet  eine  so 
charakteristische  Sjmptomengruppe  dar,  dass  es  ala  aolches  leicht 
erkannt  und  ron  ähnlichen  pathologischen  Erscheinungen  ohne 
Mühe  unterschieden  werden  kann.  Die  mitgetheilte  Analjae  der 
Symptome  gibt  uns  über  die  Modifikationen  elniriaer  Zeichen 
näher  Aufschluss.    Diese  Blutlage  hat  in  der  bei  weitem  grüaaicB 
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Hehnahl  der  Fille  ihren  Siti  avf  dem  rechten  Scheitelbeine,  riel 
seltener  ftof  dem  Unken  Scheitelbeine  und  luHerst^  selten  an  an- 
deren Stellen  des  Schadeis.  In  Bexiehvng  auf  das  itiologische 
VerhiUniss  kommt  man  der  Wahrheit  am  nichstcn,  wenn  man 
die  Entstehnng  ron  einer  elgenthümlich  mechanischen  Einwirkung, 
die  sich  ivweilen  wihrend  der  Gebnrtsarbsit  geltend  macht,  ab^ 
leitet  Anfangs  empfiehlt  sich  als  das  beste  HeiWerfahren  die 
Anwendung  warmer  Fomente  ans  einem  Aufgüsse  aromatischer 
Kräuter.  Dieinxision  ist  erst  dann  angexeigt,  wenn  nach  mehr- 
tigigem  Gebrauche  dieeer  Mittel  die  Zcrtheilung  keine  Fortschritte 
macht.  Dieses  Kriterinm  bestimmt  am  besten  die  Zeit  des  t^era« 
tiren  EingrUfes.  Eine  in  frfthe  F^dffnung  der  Geschwulst  ist 
nicht  nur  nicht  rathsam,  sondern  selbst  geAhrlfdi. 

Das  Cephalaematoma  subaponcurotlcnm  s.  spurium  ist  luwei- 
len  mit  dem  wahren  Cephalimatom  kompli«iri,  und  xertheilt  sich 
meistens  schon  binnen  wenigen  Tagen  ohne  weitere  Beihilfe  der 
Kunst.  Veranlassung  gibt  der  schwierige  GeburtsTorgang.  Das 
Pseudo  Cephalimatom  nimmt  seinen  Sitx  xwischen  der  Galea  und 
der  Aponeurose  des  Kopfes.  Schwierig  ist  die  Diagnose,  wenn 
sich  das  Blut  nach  Zerreissung  des  Zellgewebes  in  einem  Brenn- 
punkte ansammelt.  Indess  kdnnen  die  ron  ¥  alle  ix  angegebenen 
Zeldien  einigermassen  leiten. 

Das  Cephalaematoma  meningeum  ist  eine  seltene  pathologi- 
sche Erscheinung.  Ob  es  eine  eigene  Speaies  bilde,  bedarf  noch 
des  niheren  Nachweises.  Die  Diagnose  ist  dunkel  und  Ton  der 
Behandlung  wenig  xu  erwarten. 

Was  endlich  das  Craniaematoma  betriifl,  so  wird  dasselbe 
durch  eine  ursprunglich  krankhafte  Beschaifenheit  des  Knocheni 
bedingt.  In  Folge  dieses  Fehlers  tritt  xwischen  den  beiden  Kno- 
chenlamellen Blut  aus.  Je  nachdem  sich  das  Cranifimatom  mehr 
nach  aussen  oder  innen  ausbreitet,  wird  entweder  das  Fericranium 
oder  die  Dura  mater  in  den  Krankheitsprozess  mit  hinelDgexogen, 
und  gesellt  sich  in  dem  einen  Falle  das  wahre  Cephalimatom,  in 
dem  anderen  Falle  dagegen  das  Meningeal  -  Cephalimatom  hinsu. 
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Pädiatrische  MittheilfiDgeii   ans  Skandinavien,  von 
Dr.  G.  Ton  dem  Busch  in  Bremen. 

B^mnlmgtn  ron  Profeisor  P.H.  Malrasieii  in  8toddi*lB  «kcr 
SimpioB^s  (in  Edinburg)  Abhandlung,  betreffend  die  Aiiweaduig 
dbs  Chloreforms  bei  KonTnlsitinen   und  anderen  Kranpfleidea  der 

Kinder*). 

,,Ee  fibk»  eagi  Dr.  Chnrcbill,  wenige  Kinderkrankheiten, 
welche  mehr  xu  fürchten  und  unheilroUer  eind  ale  die  KonTnlaie- 
>nen.<*  Die  groeee  Zahl  Derjenigen,  welche  unseren  öffeatUchtn 
Mortalititsberichten  anfeige  besondere  in  jfingeren  Jahren  daru 
jterben,  beweist  nur  gar  au  sehr,  daaa  dieae  Bemerkiiag  ren 
Chnr Chili  wahr  ist.  WUirend  der  5  Jahre  Ton  1838—1842 
•einschliesslich  starben  nach  dem  Regiatrar-Central  in  Eng- 
land nnd  Wales  127,276  an  Konmlsionen.  Von  diesen,  ^en 
welchen  etwa  25000  auf  jedes  Jahr  kommen,  waren  faot  nUe 
Kinder  nnter  5  Jahren,  nnd  die  grdsste  Menge  von  solchen  Krank- 
heita-  nnd  Todesflllen  kam  im  ersten  Lehensjahre  oder  vielmehr 
wahrend  der  ersten  Monate  oder  Wochen  nach  der  Gebart  vor^*). 

Ohne  in  eine  Untersuchung  über  die  Natur  der  rerschledenen 
Typen  oder  Formen  der  KonTuleionen,  welche  im  frühen  Kindea- 
alter  Torkommen,  eingehen  au  wollen,  will  ich  ea  hier  nur  der 
•Erwigung  der  Pathologen  anheim  geben,  ob  nicht  die  meinten  Falle 
Ton  Konvulsionen  bei  Kindern  sympathische  oder  bloaa  fnnktioneUe 
•alnd,  nnd  davon  herrühren,  daaa  die  Pridisposition  an  der  Krank* 
•helt  durch  eine  übertriebene  Reiibarfceit  oder  Snperpolaritil  im 
CerebrospiaaU,  oder  vielmehr  Im  wirkliehen  Spinal*  oder  Mar  ah  all 
JBalPa  Reflexsysteme  gelegt  wurde,  und  ob  nicht  die  eigentliche 
•Ureache,  welche  die  Affektion  erregte,  gewöhnlich  in  einer  krankhaf- 


*)  Aus  der  Hygiea  XIV,  S.  232. 
**)  Die  grössle  Aoaahl  von  KoDVttUionen  kam  mir  in  meiner  Praxis 
in  den  ersten  Lebensmonaten  vor;  von  dieser  Zeit  bis  zo« 
5.  Monate  waren  sie  seltener,  und  dann  wieder  bis  lu  der 
Zeit,  in  welcher  die  ScfaneidezShne  anfingen,  auszubrechen,  liao- 
figer.  Nach  dieser  Periode  waren  sie  wieder  seltener.  S.  die 
Beobachtungen  von  Prof.  Schöpf  Morel  soPesth  im  MonlMy 
Jonmal  1850  p.  S66. 


22S 

ton  irrilatioii  an  einer  entlegenen  Fliehe  oder  in  einem  Tbeile,  wie 
4eni  Hegen,  den  Eingeweiden,  Zähnen  n.  a«  w.  hat  enldedti  werden 
kl^nnen.  Hieraoa  liaat  ea  eieh  erklären ,  dasa,  wenn  die  Krank- 
heil  nnler  diaaerForm  einen  unglücklichen  Auegang  hat,  gewohof- 
lieh  keine  organiechen  Fehler  entdeckt  werden.  „Die  Leiehenolnua- 
.gan,  aagt  Mar  ei,  haben  ohne  Widerrede  ergeben,  daaa  aich  in 
den  metiten  aeUher  nngläcklich  abgelaufenen  Fälle  bei  Kindern, 
keine  cerebrale  oder  epinale  Entzündung  und  nicht  einmal  eine 
Spur  Tan  aktirer  Kongestion  findet.'* 

Die  Aente  haben  daher  bei  KonTutaianen  der  Kinder,  und 
▼enfiglich  bei  denen  Ton  sympathiachem,  reflaxiTem  oder  excan* 
triachtm  Typua  im  Allgemeinen  geaucht,  dasa  aie  naish  Hinwef- 
ränmung  aller  merkbaren  Uraachen  der  Reizung  und  Minderung 
allea  dbertriebenen  Blutandrangea  au  den  Nerrencentren,  die 
Krankheit,  wenn  sie  noch  fortdauerte,  durch  solche  Mittel  zu  be- 
aiegen,  welche  die  Superirritabilität  im  ezcita*moloriscfaen  Syetema 
mindern,  oder  sich  bemüht,  auf  andere  Weise  daa  Gleichgewicht 
harauatellen.  Dieaer  Anaicht  zufolge  sind  die  Präparate  dea 
Zinke,  Eiaena  n»  s.  w.  In  den  mehr  chronischen  Fällen,  und  in 
den  mehr  akuten  oder  snbakuten  Fällen  aber  ▼erachledenartige 
Aniiapasfflodica ,  wie  Opium,  Hyoicyamua,  Moschus  u.  s.  w.  an- 
gewendet worden.  Im  folgenden  Falle  ist,  nachdem  alle  gewöhn- 
lichen Mittel  nichts  halfen,  daa  Chloroform  als  ein  Antispasmodi- 
cnm  gebraucht  worden  und  zwar  mit  dem  ausgezeichnetsten  und 
befriedigendaten  Erfolge. 

Die  Gräfin  N.  N.  wurde  am  7.  Oktober  ton  einem  Knaben 
entbunden,  welcher  bis  zum  17.  dess.  Monatea  wohl  wsr;  an  dieaam 
Tage  bemerkte  die  Amme,  dass  daa  Kiud  zwei-  bia  dreimal  am 
Tage  KrampfanfäJle  in  den  Muskeln  des  Geeichtes  hatte,  die  je- 
doch nicht  so  bedeutend  waren,  dasa  sie  Yon  ihr  sonderlich  be- 
achtet wurden.  Während  der  folgenden  beiden  Tage  stellten  sieh 
dieae  kouTulsiTischen  Bewegungen  öfters  ein  und  bemerkte  man, 
daaa  während  der  Zeit,  in  welcher  sie  rorhanden  waren,  die  Hände 
mit  einwärta  gezogenen  Daumen  geballt  wurden. 

Am  20.  wurden  die  KonTulsionen  heftiger,  dauerten  länger 
und  stellten  sich  öfters  ein.  Sie  währten  mir  mit  weniger  Vor- 
änderung  und  keiner  Verminderung  in  Hinsieht  der  Intensität  oder 


«)  A.  a.  0.  p.  566. 
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I^ttutr  in  den  nicbsten  14  Tagen  fort,  nur  ergriffen  sie  nituBttr 
die  rechte  Seite  des  Kinde»  heftiger  als  die  Unke  Seit«.  In  dieser 
Zeit  fersachten  Dr.  Scott  nnd  ich  verschiedene  Mittel  mvr  He- 
tning  der  KonTnlslonen,  aHein  rergebens.  Durch  Qneokeilberpri- 
perate,  Magnesia  n.  ••  w.  inchten  wir  anf  den  Darmkanal  cinxn- 
wirken  vnd  bemühten  wir  uns  übrigens,  jede  besondere  Funktion 
so  Tiel  wie  mdglich  mit  dem  normalen  Gesundheitssutando  in 
Uebereinstimmnng  sn  bringen.  Für  den  Fall,  dass  eine  andere 
Milch  Tielleicht  eine  Veränderung  bewirken  kannte,  wurde  eine  andere 
gesunde  Amme  angeschafft;  da»  Kind  wurde  in  ein  grosses,  lufti- 
ges Zimmer  gebracht;  es  wurde  Eis  und  eiskaltes  Wasser  anf  den 
Kopf  appliiirt.  Da  die  letsten  Anfalle  nicht  allein  ungewöhnlich 
lange  gewihrt  hatten,  sondern  auch  geraume  Zeit  hlndnrdi  Ton 
Kongestion  lum  Kopfe  und  Gesichte  begleitet  gewesen  waren  und 
eine  starke  Erhebung  der  vorderen  Fontanelle  sich  geseigt  hatte 
so  wurden  2  Blutegel  gesetst.  Verschiedenartige  Linimente  wur- 
den lings  des  Rückgrates  eingerieben.  Als  Antispasmodicum  wurde 
mehrere  Tage  hindurch  der  Moschus  mit  Alkalien  ununterbrochen 
gegeben  und  in  derselben  Absicht  wurden  kleine  Dosen  Opium, 
Terpentinkifstire  u.  s.  w.  angewendet.  Alle  diese  und  noch  an- 
dere Mittel  erwiesen  sich  durchaus  unwirksam.  Wie  schon  er- 
wähnt, nahmen  die  AnJTälle  am  20.  Okt.  einen  ernsthaften  Charakter  an 
und  von  dieser  Zelt  an  wihrten  sie  ohne  irgend  eine  Verboaaerang 
etwa  14  Tage  fort,  und  wiederholten  sieh  bisweilen  10  —  12mal 
in  der  Stunde.  Endlich  fing  das  Kind,  welches  senderbarer  Weise 
bis  dahin  seine  Kräfte  und  das  Vermdgen  xu  saugen  nicht  rei^ 
loren  hatte,  an,  Symptome  von  Schwäche  und  Sinken  der  Krifte 
tu  leigen,  und  am  15.  und  16.  Tage  wurden  die  AnfSlo  immer 
heftiger  und  ihrem  Charakter  nach  bedenklicher.  Sie  waren  nun 
Ton  Jammern  und  Wimmern  begleitet,  was  höchst  kläglich  ansu- 
hären  war;  gegen  das  Ende  jedes  Anfalles  stellten  sich  Symptome 
von  Laryngismus  und  Dyspnoe  ein  und  in  den  Zwischenteiton  fuh- 
ren die  Respiration  sowohl  als  der  Puls  fort,  sehr  frequent  zu  sein. 
Während  der  beiden  letsten  Tsge  der  Krankheit  wurde  die  Schwädic 
«0  gross,  die  Dyspnoe  in  den  Zwischenxeiten  so  erschrecklidi,  und 
wurden  die  Anfälle  so  heftig  und  häufig,  (indem  17  solcher  ia 
der  Stunde  vorkamen),  dass  Dr.  Scott  und  ich  alle  Hoffnung 
sur  Rettung  des  Kindes  aufgaben,  indem  wir  alle  die  gewöhn- 
lichen Mittel  erschöpft  hatten.  Endlich  Iubb  ich  am  Morgen  dea 
5.  November,  mehr  in  der  Absicht,  um  das  Schreien,  den  Larya- 
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gumit  und  andere  bemiruhigende  Sjmptome,  woren  dae  Jang« 
Kind  litt,  an  mindern,  als  in  der  Hoffnung  anf  dauernde  Beseerong 
dea  Znatandesy  dae  Kind  der  Einwirkung  der  Inlialation  Ton  Chloro- 
form etwa  eine  Stunde  lang  anaeetaen.  Während  dieser  Zeit  hatto 
aich  kein  Anfall  eingestellt,  allein  bald  nachher,  naehdem  damit 
aufJB^ehdrt  worden  war,  fanden  sich  die  Anfille  mit  neuer  Stirke 
und  Schnelligkeit  wieder  ein.  Die  günstige  Wirkung  war  in- 
zwischen hinreichend,  um  mich  lu  einer  neuen,  lingeren  Anwen- 
dung des  Mittels  su  ermuntern,  und  Yon  4  bis  8  Uhr  NachmUtaga 
deaaelben  Tages  setzte  mein  Gehülfe  Dr.  Drummönd  daa  Kind 
unter  der  Einwirkung  dea  Chloroforms  und  zwar  so,  dass  er  eine 
Stunde  nach  der  anderen  eine  kleine  Quantitit  der  Flüssigkeit,  die 
auf  ein  Schnupfluch  getröpfelt  war,  welchea  er  ror  daa  Geaidit 
dea  Kindea  hielt,  einathmen  lieas.  Bei  den  geringsten  Zeichen 
der  Wiederkehr  des  Anfallee  wurde  beaondera  daa  Tuch  aoforfc 
▼orgehalten,  und  wahrend  der  genannten  4  Stunden  waren  die 
KouTuisionen  gänzlich  Terschwunden.  Als  daa  Kind  darnach, 
etwa  um  8  Uhr,  aufwachte,  nahm  es  mit  Begierde  die  BrusI  und 
Terging  nun  ungefähr  eine  Stunde,  wonach  der  Anfall  eich  wie- 
derum einfand.  Endlich  wurde  um  11  Uhr  dea  Abende  daa  Kind 
wiederum  der  Inhalation  des  Chloroforma  unterworfen  und  wurde 
es  24  Stunden  lang  mehr  oder  minder  genau  der  Einwirkung 
deaaelben  ausgesetzt,  und  in  dieser  Zeit  wurde  es  nur  8  bis  10  Mal 
aufgewelDkt,  um  zu  saugen.  Während  dieser  ganzen  Zeit  wurde 
daa  Kind '.auf  das  Umsichtigste  ton  Dr.  Drummönd  besorgt, 
endlich  rerlrauete  ef^t dasselbe  aber  der  Amme  an,  und  gab  der- 
aelben  die  Anweisung,  daNksie,  sobald  sie  bemerke,  daaa  daa 
Kind  aufwachen  oder  nnhihig  werden  wolle,  einige  Tropfen 
Chloroform  auf  daa  Schnupftuch  gieaaen  und  dasselbe  Yorhalten 
aoUe.  Nach  dieaer  lange  dauernden  Anwendung  des  Chlorofocma 
wurde  ca  erlaubt,  das  Kind  aufzuwecken  und  nahm  ea  dann  mit 
Begierde  die  Bruat,  fiel  aber  bald  nachher  in  einen  ruhigen  und, 
wie  es  schien,  natürlichen  Schlaf.  Von  dieaer  Zeit  an  wurde  weder 
daa  Chloroform  noch  ein  anderes  Mittel  gebraucht  und  b|e merkte 
man  apäter  auch  nicht  die  geringate  Spur  Ton  Kon- 
Tttlaionen  mehr.  Zehn  Tage  später  zog  das  Kind  mit  der 
l^amOie  aufs  Land;  am  18.  Dezbr,  kam  ea  durch  Edinburg,  und 
war  ea  friach  und  für  ein  Kind  ron  10  Wochen  gut  bei  FUiech, 
sowie  in  beeter  Gesundheit. 

Es  wurden  bei  dieaem  Kinde  10  Unzen  Chloroform  rerbraucht, 
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üMn  eine  grosse  QaaiiUtit  ging  durch  EtaporaUoii  in  Folg«  ttt 
AniFsndaDgsweise  desselben  yerloren. 

Ich  habe  noch  in  anderen  dergleichen  KrankheÜsflUen  tob 
Kindern  Nntsen  von  der  Anwendung  des  Chloroforms  gesehen, 
kenne  jedoch  keinen  Fall,  in  weichem  das  Kind  so  jung  war  als 
in  dem  obigen  Fall«.  Bei  Erwachsenen,  namentlich  in  konTolsi* 
Tischen  Andlien  im  Wochenbette,  habe  ich  die  EinaIhmiingeB  Ton 
Chloroform  oft  eben  so  wirkaam  befunden,  als  bei  diesem  Kinde. 
Tetanus  und  Epilepsie  sind  auf  bfirsere  Zeit  dadurch  beaeitigt 
worden  und  Tielleicht  wird  es  sich  bald  ergeben,  das«  dies«  In- 
halatienen  das  sicherste  und  wirksamste  Mittel  in  den  funktioneileu 
Formen  Ton  solchen  Terschiedenen  kouTulsiTiachen  oder  spianodi» 
sehen  Krankheiten  sind,  welche  Ton  einer  übermässigen  Reiabai^ 
keit  des  eigentlichen  Spinalsjstemes  oder  durch  entferntere  kiank- 
hafle  Relie,  welche  durch  dieses  oKcito-motorische  System  wirken, 
herrorgerufen  werden.  Solche  refieziTo  KouTulsionen  oder  spas* 
modische  Affektionen  sind  bekanntlich  sehr  allgemein  bei  Kindern 
und  in  jugendlichem  Alter.  Ich  habe  gesehen,  daas  die  Anwen- 
dung des  Chloroforms  Larjttgimus»,>  Kolik  und  Slngultut  heillo, 
und  hat  man  mir  berichtet,  dass  es  'noch  in  gewissen  Fälkn  von 
Asthma,  spasmodischen  Strikturen  der  Urethra  u.  s.  w.  mü  gÜck- 
lichem  Erfolge  angewendet  worden  ist.  Es  gibt  aber  noch  eine  all- 
gemeine und  nur  zu  oft  unglficklich  ablaufende  spaamodische  Krank- 
heit, die  gewöhnlich  im  Kindesaller  Torkommt,  der^4[ouch- 
bnsten  nimlidi,  in  welchem  ich  gesehen  habe,  dass  die  aniathe- 
iischen  Inhalationen  treffliche  Dienste  sur  Veikfnderung  «tad  Boswin- 
gung  der  Paroxysmen  leisteten  und  wfied«  wahrscheinlich  ein  mehr 
anhaltender  Gebrauch  derselben  Ton  dem  besten  Erfolge  gekrönt 
gewesen  sein.  Ich  habe  gefunden,  dass  die  Inhalationen  dos 
Chloroforms  besonders  auch  den  Reizhuaten,  welcher  in  der 
Schwindsucht  u.  s.  w.  Torkommt,  minderten,  aber  ebenao  wie  An- 
dere habe  ich  angestanden,  dieselben  selbst  im  Keuchbuateo  ansa- 
wenden,  weil  ich  ffirchtete,  dass  dadurch  Tielleicht  die  grosse 
Pridisposition  aur  Lungenentxftndung,  weldie  sich  gewöhnlich  in 
dieser  Krankheit  findet,  Termehrt  oder  die  bereits  entstandene  Eni- 
lündung  Terschlimmert  werden  könnte.  Dieser  Grund,  den  ich 
a  priori  gegen  die  Anwendung  des  Chloroforms  im  Kenchhnatcn 
hegie,  ist  indessen  durch  die  Beobachtungen  und  Erfahrungen 
Tcrschiedener  deutscher  Aerste  widerlegt  worden«  In  einem  Ar- 
tikel, der  einige  Bemerkungen  über  die  mediainiadio  Anwendung 
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des  Chloroforms  enlhilt  «nd  der  im  Monthly  Jemroil  Ton  1847  abge-^ 
dmckt  ist,  bemerkte  ich,  dsss  das  Cliloroform  ausser  als  ABtispasmo- 
dicum,  Anodynvm  a.  s*  w.  Tlelleicht  ancli  als  dn  ConfrastimiilaDS 
in  eBtaündlicben  Kraabbeiten  wirksam  sein  kdnnte.  Seitdem  sind 
über  100  Fälle  bekannt  gemacbt  worden,  in  welehen  es  ton  dent» 
sehen  Aersten  in  der  Pnenmonie  gebrandit  wurde.  Von  193  FI1- 
len,  die  durch  Chloroforminhalationen  ron  Wacheer,  Baum* 
gärtner,  Helbing  und  Schmidt  behandelt  wurden,  starben 
9  Kranke  oder,  mit  anderen  Worten,  war  die  Mortalitftt  4^/2  Pro- 
sent.  Dr.  Varrentrapp  in  Frankfurt  wendete  das  Chloro- 
form in  28  Fällen  ron  Pneumonie  an  und  starb  daron  1  Kran- 
ker ♦). 

Im  Allgemeinen  scheint  also  die  Wirkung  des  Chloroforms 
auf  den  Husten,  dasAufhnsten  u.  s.  w.  und  auf  den  allgemeinen 
Verlauf  der  Krankheit  su  ergeben,  dass  wir  keine  nachtheilige 
Folgen  Yon  demselben  in  Bezug  auf  die  Lungenentzündung  su  be- 
fiirchten  brauchen,  Tielmehr  hat  dieses  Mittel  noch  den  Vortheil, 
dass  es  das  Entstehen  der  Entzfindung  dsdurch  verhAtet,  dsss  es 
den  Husten  mildert,  die  Lungen  relativ  ruhig  erhält  und  das 
Aufkommen  der  charakteristischen  spssmodiichen  Anfälle  terhin- 
dert  oder  dieselben  abkürzt.  Ich  rede  hier  yon  den  heftigeren 
Fällen  des  Keuchhustens,  indem  die  gelinden  Fälle  nur  eine  sorg- 
same Pflege  erfordern  und  keiner  aktiven  Behandlung  bedürfen. 


Diesem  interesssnten  Aufsätze  des.  berühmten  Edinburger 
Geburtshelfers  will  ich  nun  einige  Betrachtungen  beifügen.  Was 
zunächst  den  mitgetheilten  Krankheitsfall  anbelangt,  so  muss 
der  glückliche  Ausgang  desselben  jedem  erfahrenen  Arzte  höchst 
wunderbar  erscheinen.  Das  Chloroform  hat  seinen  Ruf  eigentlich 
nur  als  ein  kräftiges  Anodynum,  Anaesthelicum  gewonnen  und  hat 
es  als  solches  für  die  Chirurgie  den  höchsten  Werth  erlangt* 
Später  hat  die  wohlthäüge  Wirkung  desselben  nicht  blos  als 
eines  Antispasmodicums  (wovon  der  eben  erzäblta  Fsll  von  al- 
len, die  bisher  bekannt  geworden  sind,  den  sprechendsten  Be- 
weis geliefert  hat),  sondern  auch,  um  den  alten  Ausdruck  beizu- 
behalten, als  eines  wirksamen  Antiphlogisticums  die  Aufmerk- 
samkeit  der  Aerzte  in   hohem  Grade   erregt,  und  wahrscheinlich 


*)  Henle'fl  ZeiUchrifi  fflr  rationelle  Medizin  und  London  nedical 
Times  Ootober  1851. 
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▼ird  00  g«tdiekea,  daia  das  Hittd  in  der  raiii  — dJwnlachaii 
Prazia  noch  aina  gröaaare  Rolle  apielan  wird,  ala  in  der  cUrar- 
gifchen.  Wie  aoU  man  eich  indeaaen  dieae  Terachiedenen  Wir- 
kungen erkliren?  Die  glficUiclie  Anwendang  dea  Chlorofoma 
in  Lnngenentsdndttngen  I  wovon  ich  aelbat  varachiedene  Beiapiele 
gehabi  habe  *),  beweiat  in  Verbindung  mit  der  Erfahrnng,  welche 


*)  BiaeB  vod  diesen  Fallen  will  ich  knn  anführen:  PuemnoBia 
deztra  cum  bronchitide,  geheilt  dureh  Chioroforn. 
Inhalationen.    D*  C.  E.  Erikson,  |9  Jahre  alt,  wnrde  am 
12.  April  1852  in^s  Seraphimer-Ijixareth  gebradit.    Seiner  Ans- 
tage   nach   war  er  bis  vor  3  Tagen  gesund  gewesen  nnd  hatte 
dann   am  Abend   einen  üemlich  starken  Frostanfall  mit  nnchfol- 
gendem   Fieber   und   Kopfschmeri   bekommen.     Am    folgenden 
Tage  war  er  jedoch  aufgestanden,  hatte  aber  gefröstelt  und  etwas 
gefaustet ,  und  am  Abend  wieder  Frost  bekommen ,  worauf  sich 
Stiche  In  der  rechten  Schulter  einfanden,  die  hei  Nacht  wieder 
vergingen.    Da  er  am  folgenden  Tage  aber  fortfuhr,  na  inurtea 
und  sich   im   ganzen  Körper  unwohl  faUte,  so  sudile  er  in^s 
Laaareth  su  kommen.    Bei  der  Aufnahme  klagte  er  über  Torflher- 
gehendes  Frösteln,  abwechselnd  mit  Hitse,  Kopfschmera,  Huslea 
and  gelindes  Stechen  in  der  rechten  Schulter.    Die  ganse  Brust 
ergab   einen  guten  Perknssionston  ausser  an  der  rechten  Spina 
scapulae,  wo  der  Ton  an  einer  Stelle  von  einer  Handhrette  et- 
was matter  war ;  in  beiden  Lungen  reichlicher  Ronchns  aonoras 
und  mucosus;  Zunge  weiss  belegt;  seit  3  Tagen  keine  Oeffnong, 
aber  keine  Empfindlichkeit   im  Leibe ;  Puls  etwu  voll ,  weich 
Es  wurde  ein  Laxans  oleosum  verordnet.    Am  folgenden  Tage 
war  einige  Male  LeibesOffnung  erfolgt,  der  Kranke  fnhlle  sick 
besser^  obschon  er  mehr  Ober  Stiche  klagte.    Der  matte  Perkos- 
sionston  dauerte  fort  und  horte  man  Ober  der  Spina  scapulae,  be- 
sonders bei  tiefer  Inspiration,  Knisterrasselo.    Die  Sputa  war« 
rostfarbig,  iahe.    Um  12  Uhr  wendete  ich  y^  Stunde  lang  etwi 
V/2  Dradunen  Chloroform  cum  Einathmen  an;   Anästhesie  cil- 
sUnd  hiervon  nicht,  soadlni  Fat.  klagte  anr  Ober  Wilstheji  im 
Kopfe    und   Ohrensausen,    verfiel  in   Schlaf,    der   V,  Staate 
wahrte.    Um  4  und  8  Uhr  wurde  wieder  Chloroform  angewen- 
det, wonach   der  Kranke   bei  Nacht  ziemlich  stark   schwiiste. 
Das  Knisterrasseln  dauerte  am  nächsten  Tage  fort,    weshalb  sa 
demselben  noch  viermal  Chloroform  gebraucht  wurde.    Am  fol- 
genden Morgen   war  nur  noch  ein  feineres  Schleimrassela  Tor> 
banden   und  hatte    der  Auswurf  den  katarrhalischen  Charakter 
bekommen^   die  Perkussion   war   wieder   nomal.    An  dieses 
Tage  wnrde  nur  dreimal  Chloroform   und  ia  geringerer  Desir 
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mtn  in  spateren  Zeiten  über  die  glückliche  Behandlung  der  Pnen- 
nenieen  ohne  alle  Blntentuehnngen  *)   gemacht  hat,  beaser  ab 
allei  Andere,  wie  man  in  praktischem  Sinne  sowohl  den  Krank* 
heiksproaese,  welchen  wir  Entsfindung  nennen,  als  anch  die  kura-* 
tive  Bedentnng  der  Blutantleernngen ,  besonders  der  allgemeinen, 
narichtig  anfgefasst  hat.    In   aknten  Entafindnngen  ist,  wie  wir 
willen,   der   relative  Faserstoffgehalt   des  Blutes  besonders  ver- 
mehrt, weshalb  ein  Hauptmoment  bei  der  Behandinng  wohl  das  sein 
diirfke,   den  Faserstoffgehalt  des  Blutes  oder  dessen  Neigung,  xn 
koagnliren,  an  mindern.    Ich  möchte  nun  wohl  anheim  geben,  ab 
nicht  die  antij^logistische  Wirknng  der  Inhalationen  des  Chloro- 
forms grösstentkeils  auf  einer  so  zu   sagen  defibrinirenden  Ein- 
wirkung auf  das  Blnt  beruhen  durfte,  welche  dieselben,  nach  dem 
Zustande  des  Blutes  ton  solchen  au   urtheilen,   welche  in  Folge 
Ton  Chloroforminhalationen  starben,   besitxen;    ebenso  glaube  ich 
anch,    dass   diese  Inhalationen    bei    enlxündlichen  Leiden  in  den 
Respirationsorganen  durch  direkt  lokale  Einwirkung  wohlthatig  auf 
den  Krankheit(q^rozess  selbst,  wie  z»  B.  auf  das  Exsudat  auflösend 
n.  s.  w.,  wirken   mögen.    Dagegen  Termehren  Blutenlxiehnngen, 
und  besonders  die  wiederholten,  den  relatiren  Faserstoffgehalt  dea 
Blutes  und  können  wenigstens  in  diesem  Sinne  nicht  für  Indizirt 
in  Entzündungen  gehalten  werden«    Die  Zeit  für  die  Anwendung 
der  Blutentleerungen  in  Entzündungen  möchte  anch  wohl  eigent** 
lieh    das    Stad«    congestionis    sein,    und    dürfte    ihre    heilsame 
Wirkung  eigentlich  wohl  nur  darauf  bernhen,  dass  durch  Aus^ 
leerung  und  Ableitung   die  Kongestion   gemindert   wird.    Wenn 
man  den  Einfluss  des  Mittels  auf  die  Blutmasse  selbst  betrachtet, 
•o  möchte  das  Opium  wohl  mit  mehr  Grund  als  der  Aderiass  ein 
Antiphlogisticum   genannt  werden  können,    und   als  Beweis  yon 
dieaara  Salze  braucht  man  nur  an  gewisse  Entzündungen  sn  den- 
ken, in  welchen  man  mit  besonderem  Nntxen  das  Opium  in  gros- 
sen, oft  wiederholten  Gaben  angewendet  hat,  x.  B.  in  BaudifeH- 
entnündungen« 


gebraucht;  im  Ganseo  waren  ö  Drachmen  gebraacht  worden« 
Am  folgenden  Tage  war  jede  Spar  von  Pneumonie  rerschwun- 
den,  und  hörte  man  nur  ein  geringes  katarrhalisches  Gerflnsch 
in  den  Lungen.  Der  Kranke  sagte:  er  fühle  sich  ganz  wohl. 
*)  Am  30.  Mfirz  1852  haben  Hr.  Professor  IIuss  und  ich  in  der 
Gesellschaft  schwedischer  Aerzte  nnsere  in  der  letzten  Zeit  in 
dieser  Hinsicht  gewonnenen  Erfahrungen  ausführlich  ipitgethellU 
XXV.  laae.  16 
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El  gibt  iniirischen  eine  Entsündmg,  oft  tob  sehr  gtOkt- 
lieber  Natvr,  in  welcher  das  Nerfensfstem  grossen  Theil  nimMt, 
sei  es  nm,  dass  diese  Theilnshme  f on  speiifiscber  Natur  ist  oder 
dass  sie  eigentlich  auf  dem  Reichthum  des  ergriffenen  Organes  an 
Nerren  beruht:  ich  meine  den  Krup,  und  gebe  ich  xur Erwägung  an* 
beim,  ob  die  Cbloroforminhalationen  bei  diesem  nicht  aua  mnncben 
firunden  angezeigt  sein  sollten.  Ich  habe  mich  wenigstens  ent- 
•chlossen.  Versuche  damit  anzustellen,  will  aber  nun  nur  mit  wo- 
nlgen  Worten  die  Zeit  und  die  Indikationen  für  ihre  Anwendung 
naher  festzustellen  suchen.  Ich  muss  hier  jedoch  zuerst  bemerken, 
dass  ich  im  leizten  Jahre  bei  der  Behandlung  des  Krupi  niemals 
Blutentziehungen  angewendet  habe,  und  zwar  mit  dem  gfinstigen 
Erfolge,  dass  Ton  9  Kranken  8  genasen.  Gern  gestehe  ich,  dass 
ich  in  den  8  glücklich  abgelaufenen  Fillen  ziemlich  früh  binsu- 
gerufen  wurde,  glaube  aber  auch,  dass,  wenn  man  Blutentleerung 
anwenden  will,  dieses  geschehen  muss,  wenn  die  Krankheit  noch 
keine  besonderen  Fortschritte  gemacht  hat,  denn  wenn  aidi  bereits 
eine  Pseudomembran  gebildet  hat  und  die  Krankheit  in  daa  soge- 
nannte Stadium  extudatorium  übergegangen  Ist,  so  sehe  ich  kei- 
nen Yernünftigen  Grund  zur  Anwendung  ron  Blutanaleerangea. 
Was  können  dieselben  wohl  zur  Schroelaung  oder  Ldsung  und 
zum  Aufhusten  der  Pseudomembran  ausrichten?  Berauben  aie 
nicht  Tielmehr  dem  Kinde  einen  Theil  der  Kräfte,  deren  es  so 
aehr  bedarf,  wenn  jetzt  noch  ein  glücklicher  Ausgang  soll  erwar- 
tet werden  können?  Aber  auch  im  Anfange  angewendet,  sollte 
die  Zahl  der  Blutegel  nur  ziemlich  klein  sein,  besonders  wenn 
daa  Kind  nicht  schon  älter  ist.  Ich  erinnere  mich  eines  Falles 
Ton  Krup  bei  einem  Kinde  ton  etwa  4  Jahren,  in  welchem  gleich 
im  Beginne  der  Krankheit,  wenn  ich  mich  nicht  irre,  8  Stick 
Blutegel  an  den  Kehlkopf  gesetzt  worden  waren,  und  In  welchem 
daa  Kind  in  Felge  des  bedeutenden  Blutrerlustes ,  der  hierdwcb 
enutand,  sehr  bald  rerschied;  bei  der  Obduktion  fand  man,  dan 
aich  noch  keine  Pseudomembran  gebildet  hatte,  sondern  nur  eines 
blutigen,  zähen  Schleim  im  Larynz  und  in  der  Tradiea.  Wenn 
meine  Erfahrungen  inzwischen  die  Nutzlosigkeit,  wenn  nicht  au 
sagen,  Schädlichkeit  der  Blutenileerungen  bei  der  Behandlung 
des  Krups  zu  beweisen  scheinen,  so  weiss  ich  sehr  wohl,  daaa 
Manche  dafür  halten  werden,  dass  sie  eine  enlgegengesetste  Er- 
fahrung gemacht  haben,  in  der  sie  manche  glückliche  Fälle  an- 
führen    können,   In  welchen  Blutegel  gebraucht  werden  waren. 
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SoHUii  jedoch  nidit  in  den  meisten  fon  dieten  Fallen  milden 
Blutaosleenin^n  auch  Breehmittel  angewendet  sein,  und  für  die- 
len FaFl  möchte  ich  den  glücklichen  Anegang  mehr  dem  Brach- 
mitlei  ala  den  Blnlegeln  znachreihen.  Niemali  müeaen  die  Blut- 
egel direkt  an  den  Kehlkopf  geaetit  werden ,  sondern  am  besten 
ist  es,  wenn  man  dieselben  an  beide  Seiten  dicht  Aber  die  Schlfis- 
selbeine  oder  an's  Manubrlnm  aterni  aettt,  weil  man  dann  die 
BliUong  leichter  stillen  kann  und  den  Kehlkopf  nicht  an  dricken 
nnd  mit  den  Fingern  aniammeninpreasen  braacht. 

Die  Behandlung^  welche  ich  im  Uebrigen  anmwenden  pflege, 
ist  sehr  einfach«  Das  Stadium  prodromomm  berühre  ich  nicht  weiter, 
denn  so  lange  noch  hein  Erstickungsanfall  eingetreten  ist,  iat  die 
Diagnoae  immer  unaicher,  sondern  wUl  nur  in  Beivg  auf  dieses 
Stadium  bemerken,  dass  ein  Brechpulrer  lu  Tiel  gegeben  wohl 
selten  wird  schaden  können,  dase  hingegen,  wenn  man  es  Ter» 
siumt,  ein  Brechmittel  so  geben,  dieses  höchst  übele  Folgen  haben 
kann.  Ist  Indessen  ein  wirklicher  Entickungsanfall  eingetreten 
■nd  werde  i«h  nach  dem  ersten,  sweiten  oder  dritten  Anfalle  ge^ 
rufen,  und  komme  ich  wihrend  desselben  oder  während  der  Remis» 
fion  hinan  nnd  ist  in  dieser  mehr  oder  weniger  Dyspnoe  Yorhaa* 
den,  ao  gebe  ich  aofort  ein  Brechmittel  ron  Cuprum  aulphnrieumi 
je  nach  dem  Alter  daa  Kindes  und  der  Intensität  der  Krankheit 
in  Doaen  ron  2,  3  bia  4  Gran  mit  10  Gran  PuMs  gnmmosus, 
und  manchmal  mit  einem  Znsatse  von  5  bis  10  Gran  Ipocacuanha. 
Das  Brechmittal  laase  ich  alle  15  bis  20  Minuten  wiederholen, 
bis  die  Wirkung  erfolgt»  Zu  gleicher  Zeit  laase  ich  hiermit  du 
Kind  in  ein  ao  hoiaaes  Fussbad  setaen,  ala  ea  aokhos  nur  irgend 
ndglich  vertragen  kann,  und  laaae  ea  darin  15  bia  20  Minuten 
lang  sitsen,  ao  dass  die  Beine  bia  über  die  Kniee  lilnauf  atark  ge<- 
rötbet  werden,  bt  es  nun  gelangen ,  das  Kind  «im  Bredien  an 
bringen,  welches  aich  in  dem  Verhiltniaae,  in  wolcham  die  Krank- 
heit schwer  oder  wolt  Torgeschritten  ist,  Yeriögert,  (so  dasa  ea 
s,  B.  einnml  geachah,  daas  idi  einem  Kinde  Ton  14  Monaten 
16  Gran  Cuprum  aulphuric.  geben  mueste,  betör  es  zu  brochan 
•nSag)  I  und  Sndet  man  dann  in  dem  Ausgobrachanen  entweder 
einen  insaetst  iShen  Schleim  oder  wirkliche  Stficko  ron  Pseudo- 
oaembranen,  so  dsrf  man  einen  glücklichen  Ausgang  halfen.  -* 
Hiemach  lege  ich  eine  nasse,  auagerungene  Kompreese  rund  um  den 
Hala,  umgebe  diese  nasse  Kompresse  merst  mit  Wachstaifet  und  dann 
■rit  einem  trockenen  Haietuche.  Die  Kottprasoe  wird  anOnglich  alio 

16* 
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3  Slnndeii,  0pater  aber  nar  dreimal  iiglich,  gewechaelt  «ad  nfk 
lit  eint  qualmende,  feichte,  Tertheilende  Wärme  herror.    Inner- 
lich gebe  ich  epiter,    wenn  daa  Kind    keine  gehörige   OeAraag 
hat,  ein  Laxane  oleoinm,  oder  wenn  Symptome  f on  BintkongeatiM 
ngegen  sind,  ein  Draslicnm  Ton  Kaiomel  mit  Rhenra  nnd  kann 
man  dann  anch  die  Oeffnnng  dvrch  Beibrlngnag  Yon  SeifeapOlen 
oder  Klyatiren  befördern;  in  einem  solchen  Falle  gebe  ich  hinter- 
her einen  Bmstsaft  ans  1^,  bis  2  Gran  ftrechweinsteln  nnd  1'/^ 
bis  2  Unxen  Mac«  Gnm.  arab.  nnd  Symp.  Altbaeae,   woTon  alle 
2  Stunden  1  Theelöffel  toII  gereicht  wird  nnd  im  Anfange  gerne 
Vebelkeit    erregt.     Ausserdem  hat    man  darauf  an    achten,    ob 
anch  Kongestion  zum  Gehirne  entsteht,  in  welchem  Falle  man  das 
heiase  Fussbad  oft  wiederholen  und   eine  Blase  mit  Eis  auf  den 
Kopf  legen  muss.    Legt  man  eine  Blase  mit  Eis  anf  den  Kopf, 
so  musf  man  sie  wenigstens  3  Stunden  lang  liegen  lassen,  sofern 
sie  nicht  eine  der  beabsichtigten  entgegengesetato  Wirkung   her- 
vorbringen soll.    Wenn  das  Kind  das  erste  Hai  sidi  nicht  reich* 
lieh  erbricht  und  besonders   wenn  der  Husten  gegen  den  folgen- 
den Abend  mehr  krähend  und  trocken  wird,   so  mnaa  daa  Brech- 
mittel wiederholt  werden,  und  muas  dieses  natürlich  auch  alsdann 
gesdiehen,  wenn  ein  neuer  Erstickungsanfall  eintritt.    In  solchen 
Fällen  kann  es  auch  passend  sein,   wenn  msn  hintsrher  anatalt 
des  Brechweinsteins  das  Hydrargyrum  cum  Creta  gibt  und   dio 
Armbeugen  und  die  Innenseite  der  Lenden  mit  Merkurialadbe  ein- 
reiben lässt.    Ausserdem  kann  ich,  besonders  wenn  der  Fall  mit 
Bronchitia  verbunden  ist,  nicht  genug  empfehlen,  eine  Emulsion  von 
AetheroL  Terebinth.,  Eigelb  und  Honig  ansuwenden,  ao  dass  des 
Kind  je  nach  seinem  Alter  alle  swei  Stnnden  S.bia  12  Tropfen 
Terpentin  pro  dosi  bekömmt   Aber  waa  soll  man  thnn^  wenn  es 
nicht  gelingt,  das  Kind  aum  Brechen  in  bringen  und  die  Krank- 
heit fortKhreitet  und  in  ihrer  ganzen  traurigen  Gestalt  aieh  icigt? 
Ich  gestehe,  dasa  meine  Erfahrungen  Aber  dergleidien  Fille  eich        { 
nur  auf  drei  solcher  beschränken.  Jedoch  glaube  ich,  so  fiel  gesehen        ' 
sa  haben,  dass  ich  daran  iweifeln  muss^   dass  Blulentleemagen        ' 
oder  innerliche  Mittel,  wie  Kaiomel,  Moschus  u.  s.  w*  hier  noch        ' 
etwas  ausrichten  können.    Hier  dfirfte  nur  die  Tracheotomle  an 
ihrem  Platze  sein,  und  je  eher  dieselbe  nur  forgenomnen  wird,        I 
desto  mehr  liut  sich  ?on  der  Operation  hoffen.    Gewöhnlich  wird        I 
sie  wohl  SU  spät  unternommen.    Es  gibi  jsdach  noch  ein  Mittel,        I 
welches,  wenn  es  nur  nicht  so  schwer,  besonders  bei  jangoa  Kla-        I 
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derh,  aniawenden  wir«,  ich  meine  die  Inhalationen  Ton  fenchten, 
lertbeilenden  Dimpfen,  darch  seine  lokale  Ewwirkiuig  auf  die 
Paendomembran  Tortbeilhafl  wirken  kann.  In  dem  9ten  nuglück- 
lieh  abgelaufenen  Falle  rerenchte  ich  dieeea  Mittel  ebenfalla,  fand 
aber  auch,  wie  achwer  ea  flllt,  ea  gehörig  anzuwenden.  Ana  den 
Tageaberichten  über  die  Portechritte  derNatnr-  und 
Heilkunde  Ton  Proriep,  Nor.  1850,  habe  ich  indeaaen  er* 
aehen,  daaa  ea  dem  Dr.  Eleäaaer  in  einem  yenweifalten  Falle 
von  Knip  bei  einem  Kinde  Yon  l'/,  Jahren,  bei  welchem  Blnt- 
f  gel,  Kalomal,  Moechita  yergeblich  Terancfat  worden  waren,  gelang, 
daa  Kind  dadurch  zu  retten,  daas  ea  daeeelbe  In  ein  kleinea 
Zimmer  brachte,  welches  mit  Waaserdämpfen  Yon  20^  R.  Tempe- 
ratur angefüllt  wurde.  In  diesem  Stadium  der  Krankheit  nun, 
d.  h.  da ,  wo  ea  nicht  gelang,  daa  Kind  zum  Brechen  zu  bringen 
und  wo  die  Himatose  noch  nicht  sonderlich  gestdrt  worden  iai 
«nd  natürlicherweise  bei  genauer  Achtgebung  auf  Kongeationen 
zum  Kopfe,  bin  ich  gesonnen,  in  Torkommenden  Pillen  die  Chloro- 
forminhalationen zu  Tersuchen  und  zwar  besonders  abwechselnd 
mit  Einathmungen  von  feuchten,  warmen  Dämpfen,  welche  aich 
▼ielleicht  bei  der  Ruhe,  die  daa  Chloroform  erregt,  leichter  wer- 
den anwenden  lassen.  Allerdings  soIHe  man  dafür  halten  müaaen, 
daaa  fie  Indikation  für  daa  Binatfamen  dea  Chloroforma  eigentlich, 
wenn  auch  nicht  gerade  nach  dem  ersten  Eratlekungaanfalle,  doch 
gleidi  nach  bewerkstelligtem  Erbrechen,  Torhand^  aei,  und  würde 
es  dann,  je  nachdem  der  Husten  mehr  den  gereizten  Charakter  hat, 
mehr  anhaltend  angewendet  werden  müssen«  Diesen  Versuch  wül 
ich  jedoch  noch  nicht  wagen.  Sp&ter  jedoch  dürfte  der  Versuch, 
wenn  auch  mit  geringer  Hoffnung  auf  Erfolg,  zuliaslg  sein. 


Ceber  eine  Masernepidemie^  welche  1854  in  Leith 
in    Schottland    geherrscht   hat,    beschrieben    von 
John  Brown,  prakt.  Arzte  und  frilherem  Wand- 
arzte des  Hospitales  in  Leith  *}« 

Pur  die  Verbreitung  sogenannter   epidemischer  Einflüsse  hat 
die  Stadt  Leilh  eine  sehr  günstige  Lage.     Sie   liegt  niedrig  und 


*)  Aus  Edinb.  Hoothly  Jonrn.  of  Medic.    April -Mal  1855. 
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tte  Art  und  Wfltie  ihrer  ReiahaUung,  «o  wie  der  Abwg  des  Db- 
r«Uiei  ist  lehr  uoTollkommen;  in  ihrer  HitU  hat  sie  ih«rffiUU 
Kirchhöfe y  auf  weichen  noch  fertwihrtnd  beerdigt  wird,  «nd  an 
einer  Seite  hat  sie  einen  Hafen,  weiche?  aimniüiehen  ▼egetablli« 
ichen  und  thieriechen  Abgang  aoa  den  Städten  Edinbnrg  «nd 
Leith  empfängt,  und  der  Bwei  Mai  in  24  Stunden,  bei  niedriger 
Ebbe,  gana  enteeUiiche  Ansdünetnngen  rerbraitet.  Die  Stadt  sel- 
ber ist  bei  einer  Be?dlkerang  von  30,900  Menschen  sehr  dicht 
bewohnt,  die  Strassen  sind  sehr  eng,  die  Hdfe  Uein  nnd  schlecht 
gelüftet;  Menschen  sind  inMssse  darin  angehaufl,  so  dass  oft  in 
einen  gana  kleinen  Kanme  mehrere  Familien  ansimmenleben. 
Dan  kommt,  dass  in  dem  TheHe,  wo  die  Armen  Tonngsweise 
wohnen,  die  Hänser  fast  alle  nnter  sich  konunoniairen. 

Die  Masernepidemie,  die  hier  beMhrieben  werden  soll,  hat 
hn  Deiember  1853  begonnen,  und  im  Juni  1854  ihr  Ende  er- 
reicht; in  dieser  Zeit  hat  der  Verfasser  170  Fälle  behandelt,  Ton 
denen  16  tödtlich  abliefen ,  was  eine  MertaliUt  iron  9,7^/«  oder 
ungefähr  1 :  10  ausmacht.  Die  Ergriffenen  waren  in  der  Mehr- 
lahl  unter  5  Jahre  ett,  ein  Umstand,  weicher  auch  in  frtteren 
Maaernepidemieen  bemerkt  worden  ist,  und  der  yermnthiich  weni- 
ger Ton  der  besonderen  Disposition  gerade  dieaes  Alters  fir  die 
Masern  abhängt,  sondern  Tielmehr  dsTon,  dass  bei  der  hiuligen 
Wiederkehr  dieser  Epidemie  nur  wenige,  die  älter  als  5  Jnhr  ge- 
worden sind,  dem  Angriffe  der  Krankheit  lu  entrinnen  Tonaocht 
hatten. 

Dem  Aiter  nach  wurden  in  der  hier  beachriebenen  E^dnmie 
begriffen :  Unter  1  Jahr  alt  ==  12 ;  zwischen  1  und  2  Jahren  =  24 ; 
zwischen  2  und  3  J.  =  49$  zwischen  3  und  4  J.  =^  22;  zwischen 
4  und  5  J.  =22;  zwischen  5  und  6  J.  =  18;  zwischen  6  und 
7  J.  =  6 ;  zwischen  7  und  8  J.  =  6 ;  zwischen  8  und  9  J.  =  3; 
zwischen  9  und  10  J.  =  4;  zwischen  10  und  11  J.  =:  1 ;  zwischen 
12  und  13  J.  =3  1;  zwUchen  13  und  14  J.  s£  2;  zwischen  23 
und  24  J.  =  1>  Hiernsch  sind  also  Ton  170  Fällen  129  Tor 
dem  5.  Lebensjahre  vorgekommen;  die  meisten  Kinder  wurden 
zwischen  dem  2.  und  3.  Lebensjahre  ergriffen,  und  Ton  da  an 
zeigte  sich  mit  dem  zunehmenden  Alter  die  Krankheit  immer 
seltener;  das  Stadium  der  Vorboten  zeigte  im  Allgemeinen  eine 
sehr  milde  Fieberbewegung,  rauher  Husten,  etwas  Djspnoe,  wäs- 
serige Augen  und  Niesen;  hierauf  folgte  in  der  Regel  am  5.  Tage 
der  charakteristische  Ausschlag  nnd  zwar  zuerst  auf  dem  Antlitze 
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ul  daiui  aUnlUig  auf  dan  GUedttiMan.  In  drei  Ftilen  kam  dia 
Eruption  apitar,  in  einem  nämlich  am  6.  und  in  den  beiden  an* 
deren  am  7.  Tage.  In  drei  Fillen  seilten  eich  während  dieaea 
Vorbolcnatadiume  auch  Symptome  Ton  Cynanche  laryngea;  in  zwei 
Fillen  ▼arloren  aieh  die  ebengenannten  Symptome  beim  Henror^ 
treten  dea  AuaaeMagea  und  in  einem  Falle  wurden  aia  während 
deaaen  Dauer  zwar  auch  achwächer,  Icamen  aber  beim  Verachwin« 
den  dea  AuaacUagea  mit  aller  Heftigkeit  wieder.  In  keinem  ein« 
aigen  Falle  machte  aich  der  Eintritt  der  Eruption  durch  Krämpfe 
•der  Gehimeracheinungcn  bemerklich.  Der  Auiachlag  atand  gu- 
wahnUch  drei  Tage  lang  in  roller  Bläthe;  am  Abende  des  dritten 
Tagea  wurde  er  blasser  und  am  aechaten  Tage  war  er  ganz  ver- 
achwunden ;  nur  in  den  aehr  heftig  rerlaufenden  Fällen  zeigte  aidi 
elwaa  Abachuppung  oder  vielmehr  Abkleiung ,  und  dann  gewdhn« 
lieh  nur  auf  dem  Angeaichte.  In  neun  Fällen  zeigte  aich  in  der 
Eruption  aelber  eine  Unregelmlsaigkeit;  in  drei  nämlich  bot  der 
Ausschlag  eine  eigenthfimliche  Hissfärbung  dar,  und  war  am 
Morgen  dea  dritten  Tagea  plätzlich  yerachwunden ;  in  zwei  Fällen 
endigte  er  in  24  Stunden  unter  Koma ,  und  in  einem  Falle  am 
T.  Tage  unter  typhöaen  Erackeinungen  mit  dem  Tode.  In  dem 
Tierten  Falle  hatte  ich  aelber  den  Ausschlag  nicht  gesehen;  aber 
derselbe  Terschwand  am  4.  Tage;  darauf  folgte  Koma,  dann  ein 
Krampfanfall,  und  noch  an  demaelben  Tage  der  Tod.  Im  5.,  6« 
und  7.  Falle  zeigte  sich  der  Auaschlag  5  Tage  lang  aehr  lebhaft. 
Im  8.  Falle  erachlen  er  aehr  sparaam,  yerlor  aich  pldtzlich  nach 
24  Stunden,  kam  aber  3  Tage  apäter  wieder,  und  stand  noch 
ein  Mal  24  Stunden.  Im  9.  Falle  endlich  beharrte  der  Ausschlag 
3  Tage,  yerachwand  dann,  und  kam  einen  Tag  um  den  anderen 
wieder;  An  9.  Tage  nach  seinem  ersten  Auftreten  zeigte  er  sich 
noch  ein  Mal  mit  aller  Lebhaftigkeit,  yerlor  sich  aber  dann  in 
24  Stunden  für  immer.  In  11  Fällen  entwickelte  sich  der  Aus- 
schlag nur  unyoUkommen ,  yerlief  aber  sonat  normal. 

Mit  Ausnahme  einea  einzigen  Falles  war  In  allen  170  Ftilen 
die  Eruption  mit. keiner  besonderen,  eine  angreifende  Behandlung 
erfordernden  Komplikation  begleitet;  der  eine  Ausnahmsfall  zeigte 
einen  Knip  in  dem  Stadium  der  Vorboten.  In  3  Fällen  zeigte 
aich  die  Eruption,  während  die  Kranken  eben  vom  Keuchhusten 
zu  genesen  anfingen ;  ea  ist  dieses  eine  zu  geringe  Zahl,  um  über 
die  Ansicht  yon  Copland,  West  und  Anderen  über  den  Zusam- 
menhang zwiachen  diesen  beiden  Krankheiten  etwaa  Näherea  fest* 
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BtttUllcli.  b  einem  Fille  waren  die  Haeem  bvm  nreltea  Malo 
gekommen,  indem  der  Krtniie  sie  eclian  2  Jahre  Toriier  gehabi 
hatte,  wo  aie  mit  iLaiarrhaliichen  Symptomen  begleitet  geweaen 
waren.  Bg  iat  hier  in  bemerlLon,  daaa  Ton  den  übrigea  Aonlen 
in  Leith  an .20  Fille  notirt  aind,  in  welchen  die  Maaeni  anm 
Bweiten  Male  auftraten,  nnd  swar  mil  Auanahme  von  4  Fallen 
wahrend  dieser  Epidemie  aelberi  Ton  den  4  FiHen  war  in  2  die 
Eruption  zwei  Jahre,  nnd  in  2  die  Eruption  ein  Jahr  nach  der 
eraten  eingetreten.  In  allen  den  20  Fällen  waren  die  Maaom 
mit  katarriialischen  Symptomen  begleitet.  Kein  elnsiger  Fall  Ton 
Rubeola  sine  catarrho  oder  sine  exanthemate  war  Torgekommen« 

Was  das  Stadium  der  Abnahme  der  Krankheit,  die  Kompll* 
kationen  und  die  Nachkrankheiten  derselben  betrifflfc,  so  bot  die 
Epidemie  manches  Bemerkensworthe  dar.  1)  Affektionen  des 
Neryensystemes:  In  einem  Falle  nur  zeigten  sich  ▼oUstaadigcs 
Koma  und  Konrulslonen;  in  2  Fallen  folgte  ein  geringes  Koma 
auf  das  pUtzliche  Zurücktreten  des  Ausschlages;  in  3  Fallen  wa- 
ren die  Neryensttfalle  weniger  die  Folgen  einer  Lokalaffektton  des 
Gehirnes  oder  Rückennurkes,  als  die  einer  Blntrergiftaing.  — 
2)  Affektionen  des  Athmungsapparatea:  In  54  FiUcn 
zeigten  sich  Symptome  akuter  Bronchitis,  die  in  3  Fallen  tMtUch 
abliefen,  nachdem  aie  während  des  Rücktrittes  der  Eruption  hör- 
▼orgetreten  waren ;  in  allen  den  54  Fallen  war  dio  Eruption  aehr 
lebhsft,  und  das  begleitende  Fieber  Ton  sehr  entsfindlichem  Cha- 
rakter gewesen.  In  einem  Falle  folgte  Krup  nnd  hatte  don  Tod 
zur  Folge ;  er  war  mit  Bronchitis  und  mit  bedeutendem  Kollapsus 
der  Lungen  kompllzirt.  In  2  Fallen  folgte  Lobärpneumonie;  alle 
diese  Fälle  heilten. —  3)  Affektionen  des  Verd/uungsap* 
parates:  In  8  Fällen  folgten  dysenterische  Erscheinungen  auf 
den  Nachläse  der  Eruption ;  ein  Fall  davon,  zu  dem  noch  Cancrum 
oris  hinzukam,  endigte  tödtlich.  In  allen  Fällen  war  die  Eruption 
lebhsft,  und  das  begleitende  Fieber  entzündlichen  Charaktere,  In 
5  Fällen  folgten  Aphthen  im  Hunde,  und  nur  in  2  Fällen  wurde 
Anschwellung  der  Submaxillardrusen  beobachtet.  —  4)  Krank-* 
heiten  der  Sinnesorgane:  •  In  keinem  einzigen  Falle  zeigte 
sich  Affektion  des  Ohres,  und  nur  in  2  Fällen  war  eine  Ophthal- 
mie vorhsnden,  die  eine  Behandlung  bedurfte.  Diese  Opfathalaüe 
zeigte  sich  in  Form  einer  katarrhalischen  Ophthalmoblennorrhoe, 
jAoch  ohne  Hornhautgeschwüre.  In  keinem  Falle  war  die  Hom* 
haut  primär  ergriffen)   in   zwei  Fällen  jedoch,   wo  ein  ^hdaes 
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Fieber  lich  •ntwickeli  hatte,  wurde  die  Horahittt  lekimdir  er« 
griffen. —  5)  Allgemeine  Erscheinungen  als  Termutfa-* 
liehe  Folge  der  Blut?ergifftung:  Hierher  können  minde- 
•teni  2  TOD  den  Fällen  gerechnet  werden,  indem  sehr  avffallende 
Nerrenerscheinungen  sich  bemerktieh  gemacht  hatten;  Tielleichl 
gehören  anch  die  anderen  analogen  Fälle  hierher;  ich  will  das  jedoch 
dahin  gestellt  sein  lassen.  Im  Allgemeinen  erschien  diese  muth- 
iiassliche  Blntrergiftang  in  der  Form  eines  typhösen  Fiebers  bei 
miisfarbiger  und  biswellen  rasch  Tergehender  Eruption,  und  war 
meistens  tödtlich;  wenigstens  endeten  von  9  Fällen  8  mit  dem 
Tode.  In  2  Fällen  wurde  der  tödtliche  Ausgang  durch  Diphthe-* 
ritis,  in  4  durch  Pneumonie,  in  1  durdi  Tuberkulose  und  Ver- 
jauchung der  Hornhaut  beider  Augen,  in  1  durch  Kollapsus  der 
Lungen  herbeigeführt;  In  einem  einzigen  Falle,  der  nicht  tödtlich 
endigte,  war  auch  kein  Organ  besonders  ergriffen. 

Wenden  wir  uns  au  den  Komplikationen,  so  können  wir 
«Uerdtnga  eine  gewisse  Willkiirlichkeit  nicht  Termeiden,  indem 
wir  Tielleieht  das,  was  Folge  der  Kränkelt  ist,  für  KemplikaHon 
«neehen,  und  ebenso  umgekehrt  Eine  Scheidung  iwischenKom* 
ylikstion  und  Folgekrankheit  der  Masern  iet  aber  nothwendig,  und 
wir  hatten:  a)  als  Komplikation  —  Kollapius  der  Lunge 
(4  Fälle),  Cancrnm  oris  und  KoUapsue  der  Lunge  (1  Fall), 
Diphtheritie  (2  Fälle),  Pneumonie  (4  Fälle),  Pneumonie  mit 
Kollapsus  der  Lunge  (1  Fall),  Tuberkulose  und  Verjauchung  bei- 
der Hornhäute  (1  Fall).  -^  b)  Als  Folgekrankheiten  — 
Affektienen  der  Athmungsorgane  (57  Fälle),  der  Verdauungen 
Organe  (15  Fälle),  der  Sinnesorgane  (2  Fälle)  und  typhöses 
Fieber  (9  Fälle). 

Ich  gehe  jetzt  an  eine  genauere  Schilderung  der  yerschiede- 
nen  Formen,  welche  die  Epidemie  dargeboten  hat.  Lasse  ich 
diejenigen  Fälle  weg,  in  denen  der  Tod  plöttllch  durch  Toxämie 
eintrat,  so  hatten  wir  3  sehr  deutlich  geschiedene  Formen. 

Erste  Form.  Die  Krankheit  erschien  unter  gani  deutlichen 
Vorboten  am  5.  Tage  derselben  mit  einer  wohl  markirten,  reich- 
lichen Eruption;  sofort  Hessen  die  Prodromi  nach,  der  Puls  wurde 
etwas  beschleunigt,  und  geringe  Katarrhalsympfome  zeigten  eich; 
am  3.  Tage  der  Eruption  eine  kritische  Ausscheidung  durch  den 
Urin,  welche  harnsaures  Natron  enthielt;  darin  auch  Albumin  in 
hinreichender  Menge,  entweder  durch  chemische  Reaktion  nach- 
weisbar,  oder   unter    dem  Mikroskope,   welches  sparsame  Blut- 
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klgelchen  g«w«hreA  Ums,  erkennbar |   Uemf  felgte  iduiell  Gt« 

Zweite  Form.  Die  Krankheit  seigte  einen  nehr  entstad- 
liehen  Charakter;  es  folgte  am  5.  Tage  ein  aehr  lebhafter,  reich- 
Hcber  Auaachlag  unter  Veratirknng  des  Fiebere,  dabei  betncht* 
liebe  Heieerkeit  und  Djepaoe,  und  am  3.  Tage  zngleich  mit  dem 
Erbleichen  dea  Attasehlage«  traten  die  Symptome  akuter  Bronchitia 
eder  der  Djseiitrrie  ein;  wurden  diese  letaleren  Krankkeiten  Mh 
erkannt,  so  wurden  sie  gewöhnlich  noch  koopirt,  hatten  sie  aich 
aber  Tollkommen  entwickelt,  ehe  die  iritliche  Behandlung  cis- 
trat,  so  erwiesen  sie  sich  gew5hnlieh  tödHidi. 

Dritte  Form.  In  der  typhösen  oder  asthenischen  Font 
aelgte  sich  der  Ausschlag  sparsam,  blialich,  und  Terschwand  bis- 
weilen sehr  schnell.  In  einigen  heftigen  Fillen  erfolgte  der  Tod 
am  3.  oder  4.  Tage  der  Eruption;  in  milderen  Fallen  bildela 
sich  das  typhöse  Fieber  rollstandig  aus,  und  war  mit  grosser 
Prostralion,  Dyspnoe,  sparsamer  oder  unterdrftckter  Hamahoon- 
derung  und  zunehmender  Abmagerung  begleitet,  und  hier  falgta 
der  Tod  zwischen  dem  8. — 18.  Tage  der  Krankheit«  In  allen 
Fällen ,  mit  Ausnahme  eines  einsigen ,  war  die  Brust  prim&r  nidil 
ergriffen,  in  yielen  jedoch  zeigte  sich  der  tddtliche  Ausgang  m« 
ter  dem  Eintritte  einer  sekundären  Entzündung  der  Lungen. 

Die  Aetiologie  und  die  prognostisdien  Verhiltnisae  der  Epi- 
demie betreffend,  beben  wir  Folgendes  zu  bemerken: 

1)  Einfiuss  der  Jahreszeit  und  der  Witterwng. 
Die  Zahl,  aus  der  hier  Schlüsse  gezogen  werden  können,  ist 
allerdings  nur  gering,  aber  die  Epidemie  erstreckte  sich  doch  «ber 
eine  Zeit  Yon  mehreren  Monaten ,  so  daas  wenigstens  ein  Binllnss 
auf  die  Mortalität  erkannt  werden  kann.  Im  Dezember  begann 
die  Epidemie  und  dauerte  bis  fast  Ende  Juni.  Im  Februar,  lUn 
und  April  waren  die  hauptsächlichsten  Komplikationen  und  Folge- 
krankheiten, die  Behafinngen  der  Athmungsorgane,  und  in  die- 
sen Monaten  war  audi  Terhältniaamäasig  die  Sterblichkeil  am 
grössten;  daraus  würde  sich  acUiessen  laesen,  dass  das  feucht- 
kalte  Wetter  nachtheilig  auf  den  Verlauf  der  Masern  wirke;  allein 
man  kann  diesen  Sehluss  doch  nicht  gut  ziehen,  da  die  im  De- 
zember beginnende,  und  im  Juni  endende  Epidemie  in  dem 
Monate  Februar  ihre  höchste  EntwiekelUng  erreichte,  im  Hin 
auf  dem  Gipfel  stand,  und  im  April  auch  noch  auf  aehr 
bedeutender    Höhe    sich    hielt,     und    da    gerade     eine     an- 
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•leckfB^e  Krtnfchtii,  wean  m  auf  ikitr  Akma  tich  beindet,  am 
bds^rligsten  tat, 

2)  Einfluaa  dea  Altera,    Um  die  Sterklichkeit  naek  dem 
Alter  lu  aeigea,  iat  folgende  Zahlenübersicht  am  beaten: 


Alter 

1 

U 

Aller 

1 

1 

s 

s 

1 

Unter  1  Jabr 

12 

11 

?» 

Zwiicben  7     u.  8    J. 

6" 

ff 

Zwischen  1  a.  2  J. 

2i 

5 

?0,83 

8    u.  9    J. 

3 

1f 

2u.3J. 

19 

7 

1  i,es 

9    u.  10  J. 

4 

ft 

3  11. 1  J. 

22 

2 

9,0» 

10  «.  11  J. 

1 

?l 

„        4».5J. 

22 

1 

1,51 

12  u.  13  J. 

»1 

f* 

„        5U.6J. 

18 

1t 

?1 

13  u.  14  J.  2  , 

1 

50 

6  a.  7  J. 

6 

i3 

» 

23  u.  21  J. 

1     1 

I> 

H 

Ana  dieser  Uebersicht  ergibt  aich,  daaa  die  Epidemie  bei 
Kindern  zwiechen  dem  1.  und  2.  Lebensjahre  am  tddtlichsten  war; 
es  iat  dieaea  bekanntlich  die  Zeit  der  ersten  Dentition.  Von  da 
ab  mindert  aich  die  Sterblichkeit  und  zvischen  dem  4.  und  5. 
Lebensjahre,  wie  auch  apäter,  zeigt  sich  kein  Todesfall  mehr  mit 
Ausnahme  eines  Falles  bei  einem  Kranken ,  der  aber  13  Jahre  alt 
war.  Die  Angabe  Ton  Copland  und  Anderen,  daaa  die  Hasem 
gerade  Kur  Zeil  der  Dentition  am  rerderblichaten  aich  zeigen ,  be- 
stitigt  sich  hiemach.  Waa  den  Einfluss  der  Pubertätsentwickelung 
betrifft,  so  sind  nicht  Fälle  genug  Torgekommen,  um  auch  nur 
innahernd  einen  Schluss  zu  gestatten,  obwohl  aich  vermuthen 
liaat,  daaa  diese  Eniwickelungperiode  eben  so  nachtheilig  mitwirken 
muaa  wie  die  Dentition.  Die  Pubertataentwickelung  und  die  Den- 
tition an  aich  sind  nicht  die  Ursachen,  aondern  die  Störungen  im 
Reapirations  -  und  Digestionaapparate ,  die  damit  yerknüpft  aind, 
geben  dieaen  Evolutionen  den  nachtheiligen  Einiuaa.  Wenigatena 
lieaa  aich  dieaea  erwarten.  Dieae  Erwartungen  fanden  aich  aber 
nicht  beatitigt ;  denn  in  den  5  bei  Kindern  zwiaehen  dem  1.  u.  2« 
Lebenajahre  atattgehabtea  TodeafiUan  trat  der  Tad  ein  Mal  durch 
plaiilidfteB  Rücktritt  einea  miaaüsrbigen ,  aparsamen  Auaachlafeai 
zwei  Mal  durch  typhöses  Fieber,  ein  Mal  durch  Broachitia,  und 
ein  Mal  dureh  Krup  ein.  Dagegen  finden  wir  bei  7  Todeafillen 
iwiKhen  dem  2.  und  3.  Lebeajahre,  wo  Ton  der  Zahnreizuag  fug- 
Kch  nicht  mehr  die  Rede  aein  kann,  2  Mal  den  Tod  durch 
Broachitia,  4 Mal  durch  iyphösea  Fieber,  und  IMal  durdi  plötzr 
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liehen  Rücktritt  eines  miNfarbi^fn  Avsichleges  bewirkt  ZwIicbM 
dem  3.  und  4.  Lebensjahre  ist  der  Tod  ein  Mal  dnrck  iypköM« 
Fieber  und  ein  Mal  durch  »yeenlerie  herbeigeführt;  ebtnao  «wi- 
echen  dem  4.  und  5.  Lebensjahre  ein  Mal  durch  typhöses  Fisher. 
»er  eine  Todesfall  iwiscben  dem  13.  und  14.  Lebensjahre  cffdgto 
rasch  auf  den  Riicklrllt  des  Ausschrages.  Deutlicher  ergibt  sich 
der  Kinfluss  des  AUers  aus  cinfr  tabellarischen  ZusammeDsUllung 
der  Folgekrankheiten,  die  vorgekommen  sind. 
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Diese  Uebersicht  zeigt  demnach,  dass  wihrend  der  eigeat- 
liehen  Den titionsperiode,  nimllch  zwischen  dem  1.  und  2.  Lebens- 
jahre, die  Zahl  der  Affektionen  des  Respirations  -  und  Digettions- 
■pparates  bedeutend  geringer  ist,  als  zwischen  dem  2.  und  3.  Le- 
bensjahrs, zu  welcher  Zeit  gewdhnlich  der  Dentitionsprozess 
eigentlich  schon  Yorfiber  ist.  Uebeihaupt  schien  sich,  wenigstens 
in  dieser  Epidemie,  herauszustellen,  dass  das  Alter  auf  die  be* 
sondere  Form  der  Folgekrankheiton  keinen  bestimmt  pridieponi- 
renden  Charakter  hatte,  yielmehr  glaube  ich  annehmen  zu  dfirfen, 
dass  der  Typus  der  Masern  die  Form  der  Folgekrankheiteo  be- 
stimmte, wobei  ich  zugeben  will,  dass  zwischen  dem  1.  und  2. 
Lebensjahre  das  gleichzeitige  Vorhandensein  der  Zähnung  die 
Tddtlichkeit  sehr  steigerte* 
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3)  Einflnts  des  GesebUcliUs.    Unter  den  170  Kran- 
ken waren  75  Knaben  und  95  MUchen;   tob  den  Knaben  sUr- 
ben  3   (4^/o);  Ton  den  Hidchen  starben  13  (13,68%)$  hier. 
ans  vürde  sieb  ergeben,  dass  mebr  Madeben  Yon   der  Krankbeit 
erpiffen  worden  sind,  als  Knaben;  allein  in  der  BeTölkemng^  Ton 
Leith  überwiegt  das  weibliche  Gescfalechi  das  männliche ,  indem 
nach   der  neuesten  Zihhing  ersteres  in  letzterem  wie  HO:  100 
sich  Terhilt*    Dagegen  ist  die  Mortalitit    bei  den.  Mädchen  anf* 
fallend   grösser  als   bei   den  Knaben »   ein  Umstand,    der  in  den 
gewöhnlichen    epidemischen  Fiebern  gerade  umgekehrt  sich  Ter-* 
hilt,    wo,    obwohl    mehr  männliche  IndiTidnen  ergriffen  werden« 
als  weibliche ,  doch  bei  letateren  die  Sterblichkeit  im  Verhiltnisse 
grösser  ist,  als  bei  ersteren*    Sehen  wir  anf  unsere  Geburtslisten« 
so   finden    wir,    dass  gegen  100  Midchen  105  Knaben   grtoraa 
werden,    während    doch    in    der  BeTölkernng   das  weibliche  Ge- 
fchlecht    überwiegt.     Worin    beruht    also    die   aasserordenllicha 
Sterblichkeit  der  Mädchen  bei  den  hier  beschriebenen  Maaemepl« 
demieen?    Die  Untersuchungen   dos  Professor   Simpson    haben 
gezeigt,   dass   die  überwiegende  Sterblichkeit  der  Kinder  mann-» 
lieben  Geschlechtes  fiber  die  weiblichen  Geschlechtes  ganz  beson- 
ders Tor  dem  ersten  Lebensjahre  sich  zeigt,  und  namentlich  Neu-* 
geborene    betrifft,    und  hauptsächlich   in  NerTenaffektionen  ihnm 
Grand  bat,  zu  denen  während  des  Geburtsaktes  durch  den  grosse«* 
ren  Kopf  der  Knaben  der  Grund  gelegt  wird.    In  dieser  Masern« 
epldemie  zeigte  sieh,   dass  während  des  ersten  Lebensjahres,  wo 
das  VerhältnisB  4er  Knaben  und  Mädchen  ungleich  ist ,  ein  Ueber«« 
wiegen    der  Mortalität   nach   der   einen   oder  der  anderen  Seite 
nicht  herrortritt,  dass  aber  in  der  Zeit,  wo  das  Verhältntsa  bei« 
der  Geschlechter  gleich  sn  werden  beginnt«    die  Mortalität  der 
Mädchen  tberwiegend  grösser  wird.    Daraus  dirfcn  wir  schliessotti 
dass   dae  Geschlecht  einen  entschiedenen  Einluss  auf  die  Tödfc« 
llchkeit  der  Masern  hat ;  ob  das  in  allen  anderen  Maseraepidamieen 
auch  so  sei,   müssen  wir  der  Untersuchung  Anderer  überlassen« 
Ziehen    wir  dae  Verhältnias   der  Folgekrankheiten   bei  jedem  der 
btiden  Geschlechter  in  Betracht«  um  uns  jeden  anffalUnden  Um« 
aland  zu^erUären«   so  linden  wir,  dass  Ton  57  Fällen,  wo  det 
Beapiratianaapparat  ergriffen  wer«  nur  23  Mädchen,  34  aberKna« 
ben  betrafen«  dass  jedoch  die  ganze  Sterblichkeit  hier  auf  Seiten 
der  Mädchen  war.    Von  15  Fällen «   wo  der  DigestionMpparat  in 
Folge  der  Maaera  ergriffen  war^   waren  bei^  Geackkchter  a«C 
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ziemlkh  gleiche  Weise  betroffen;  der  einxige  Todesfall  «ber,  der 
hier  slattfsnd ,  gehörte  dem  weiblichen  GescUeehte  an.  Von  3 
tödtlich  abgelaufenen  Pillen  ron  Toxämie  betrafen  2  Midchea, 
lind  Ton  9  Fallen  von  typhösen  Fiebern  betrafen  6  H&dchen  nnd 
der  eine  einzige  Fall,  welcher  mit  Genesnng  endigte,  betraf 
einen  Knaben.  DerSchlnss,  zu  dem  wir  uns  hiemadi  berechtigt 
glauben,  ist  der,  dass  Ton  den  Folgekrankheiten  der  Masern 
zwar  die  Knaben  weit  hanfiger  helmgesncht  werden  als  die  Kid* 
chen,  dass  aber  bei  ersteren  in  Folge  ihrer  grösseren  Lebens* 
kraft  und  Widerstandsfihigkeit  die  Mortalitit  weit  geringer  ist, 
als  bei  letzteren. 

4)  Einflnss  der  Konstitntion,  und  namentlich 
der  Torangegangenon  Krankheiten,  oder  des  Ge« 
snndheitszustandes  zur  Zeit  des  Eintrittes  der  Ha- 
sern. Diesen  Ponkt  können  wir  nicht  sehr  genau  erörtem;  wir 
mfissen  uns  begnügen,  auf  die  tödtlich  abgelaufenen  Falle  «Dein 
Rücksicht  zu  nehmen.  Von  den  8  Kranken,  bei  denen  das 
tjrphöse  Fieber  sich  tödtlich  erwies ,  waren  6  kriftig,  und  bis  da- 
hin Yon  guter  Gesundheit;  der  7.  Fall  betraf  ein  achwichlidien 
Zwillingskind ,  das  aber  sonst  gssond  war;  der  8.  Fall  betraf 
ein  darch  heftigen  Keuchhusten  sehr  herabgebrachtes  Kind;  der 
einzige  Fall ,  wo  das  typhöse  Fieber  gificklich  ablief,  betraf  einen 
robusten  Knaben,  dessen  fritherer  Gesnndheitszustand  nicht  besser 
erschien,  als  bei  den  schon  genannten  6  dahin  gerafften  Kran* 
fcen.  Die  4  durch  Nachkrankheiten  des  ResptrstioBssystem«n  da- 
hingerafften Kranken  waren  alle  bis  dahin  ganz  gesund  gewe* 
sen;  wenigstens  erschienen  alle  frei  von  jeder  Dyskraaie,  nad  in 
der  That  fand  sich  auch  bei  der  Obduktion  keine  TuberfcnUae  in 
den  Lungen.  Das  an  der  Ruhr  gestoitene  Kind  war  vorher  gans 
gesund  gewesen.  Von  den  3  plötzlich  sn  Toximie  gestorbenen 
Kindern  hatten  zwei  rorher  ebenfalla  nichta  KranUiaftea  dar- 
geboten; das  3.  Kind  jedoch  hatte  eine  etwaa  aweifelhafte  Ge- 
sundheit. 

Beinahe  möchte  es  scheinen,  als  ob  dieses  typhöse  Fieber  ge» 
wohnlich  Kinder  von  robuster  Konstitution  befillt.  Die  Folge- 
krankheiten des  Respiratlons  -  und  Digestionssystemea  eigrtifea 
auch  die  robusten  und  starken  Kinder,  und  wir  finden  awch^ 
dass  die  tödilichen  Fille  dieser  Kategorie  angehören.  Der  FMIe 
von  Toximie  sind  zu  wenige  gewesen,  um  irgend  einen  Schhun 
am  gsstatten.    In  Beiug   anf  die  Fridiq»esMon   zu  dieser  Fem 
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iBVfS  ich  bemerkeD,  diu  als  allgemeiae  Regel  die  tddtlicbeii 
Fille  die  krifüftUn  Kinder  betrafen,  wibrend  von  den  iflicklieb 
abgelaufenen  Fallen  eine  sehr  grosse  Majorität  schw&chllche  skro* 
phnlöse  Kinder  betraf.  Mit  einem  Worte,  in  dieser  Epidemie 
hatte  die  Mortaiitit  nicht  nur  keinen  Bemg  %ü  einem  früheren 
Schwichenstand  der  Kinder,  es  fand  Tielmehr  das  Gegentheil 
Statt;  sollten  wir  diejenigen  Kinder  beieichnen,  für  die  yon  den 
Masern  am  meisten  zu  furchten  ist,  so  wfirden  wir  nicht  anstehen, 
gerade  die  robusten,  kräftigen  Kinder  lu  nennen,  eben  wegen 
der  Besorgniss,  die  die  sehr  entiilndliche  Form  der  Krankheit 
nnd  in  Folge  desselben  eine  Bronchi alentzilndaDg  oder  ein  mit 
grosser  Depression  begleitetes  typhöses  Fieber  in  «ns  erregen 
wurde. 

3)  Binfluss  der  Woh  nungsverhiltnisse,  beson* 
ders  der  Ventilation  auf  die  Krankheit.  So  genaue 
Auskunft,  wie  wir  wflnschen ,  können  wir  über  diesen  Punkt  nicht 
geben.  In  den  3  Fällen  Ton  pldtxlichem  Rücktritte  der  Eniplion 
mit  Blutfergiftung  waren  es  Kranke,  welche,  in  schlecht  gelüf- 
teten, überfüllten,  lichtarmen  nnd  auch  dumpfigen  Wohnungen 
sich  befanden.  In  den  Tier  Fällen,  wo  der  Tod  durch  Folge* 
krankkeit  des  Athmungsapparates  erfolgt  war,  war  dieses  nicht  der 
Fall,  denn  3  Ton  den  Kranken  befanden  sich  in  wohlgelüfteten 
Wohnungen ,  und  nur  Einer  in  einer  überfüllten ,  mehr  ungesun- 
den Wohnung,  in  dem  Todesfalle,  in  Folge  einer  Erkrankung 
des  Digestionsapparates  war  die  Wohnung  des  Kranken  wohl 
gelüftet  und  nicht  überfülH.  In  den  8  Todesfällen,  in  Folge 
Ton  typhösen  Fiebern,  waren  die  Wohnungen  Ton  6  Kranken 
wohl  gelüftet  und  gesund,  nnd  nur  die  Ton  2  Kranken  schlecht 
gelüftet  und  überfüllt.  Es  ergibt  sich  also  aus  diesen  Daten 
nichts  Entschiedenes  über  den  Nachtheil  einer  schlechtgelüfteten 
Wohnung,  obgleich  diese  Nachtheile  der  Theorie  nach  sehr  ent^ 
echieden  sein  mflasten,  theils  durch  Begünstigung  und  Verbret* 
tung  des  Ansteckungsheerdes ,  theils  durch  Steigerung  der  MaHg^ 
nüit  der  Krankheit  an  sich,  und  theils  durch  Herbeiführung  sehr 
übler  Komplikationen  und  Folgekrankheiten.  In  denjenigen  Fäl* 
len,  in  welchen  auf  den  pldtzlichisn  Rücktritt  des  Ausschlages 
die  Symptome  der  BlutTcrgiftung  folgten,  können  wir  dem  Ein- 
lusse  der  WohnungsTerhiltnisse  Tiel  zuichreiben,  aber  in  allen 
anderen  Fällen  schienen  die  während  des  Verlaufes  der  Krank-» 
heit  Torhsndenen    Bedingungen   nicht   eine    besondere  Art   Ton 
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Folgekrankheiteii  sq  bewirken,  und  anch  nicbt  tnf  deren  Fem 
and  deren  Reenltete  einen  beeonderen  Einflase  ansznüben.  Allen 
Dieeem  infolge  können  wir  mit  obiger  Ansnahme  behaupten,  d»M 
in  dieeer  Epidemie  die  Mortalität  nicht  einer  hjgieinbchen  Ca- 
Tollkommenheit  oder  Vniulinglichkeit  beiznmeesen  iat,  iondtre 
weit  mehr  der  Formi  in  der  die  Krankheit  anfirat,  and  die  la 
dieeer  Uoznlanglichkeit  and  Unyollkonmenheit  in  keiner  Be- 
tiehnng  atand. 

6)Einfltta8  des  früheren  oder  apIterenEintritlei 
der  iratlichen  Behandlung,  und  der  Genauigkeit, 
womit  die  Angehdrigen  die  Vorachriften  des  Aritci 
befolgten.  Im  Allgemeinen  ergab  sich  allerdings  ein  direkter 
Einflaae  auf  den  glücklichen  Ausgang,  je  nachdem  der  Ant  friber 
SU  dem  Kranken  eintrat,  und  seine  Behandlung  begann;  die  Aai- 
nahmen  bilden  nur  die  Filie  ron  Toximie  und  typhösem  Fieber, 
in  welchen  Fällen  die  Mittel,  die  angewendet  wurden,  nur  weoif 
zu  thun  Termochten.  Freilich  blieb  auch  in  der  kunen  Zeit 
Bwischen  dem  ersten  Besuche  und  dem  eintretenden  Tode  in  dea 
Fallen  Ton  Blutrergiftung  kein  Raum  für  eine  intUche  Bebud- 
lung.  Von  den  drei  auf  diese  Weise  dahingerafften  Kranken  starb 
Einer  2  Stunden,  Einer  4  Stunden  und  Einer  7  Stunden  nach 
dem  ersten  Besuche  des  Antes«  Von  den  4  Fällen,  in  denen  'rr 
Tod  in  Folge  einer  Affektien  des  Athmungsapparatea  eintrat,  va^ 
den  2  nicht  eher  gesehen,  als  bis  die  organiache  Veränderiag 
der  Lunge  (Collapsns)  sich  bereits  bemerklich  gemacht  hstte; 
in  dem  dritten,  mi|  Krup  yerbundenen  Falle,  war  die  Ate- 
achwitzDug  auch  achon  eingetreten;  der  Werte  Fall  jedoch,  ^ 
von  Anfang  an  unter  ärstlicher  Aufsicht  stand,  wurde  in  gewiiMf 
Beaiehung  Ton  Angehörigen  remachläarigt,  die  nur  unregelnlMiS 
die  angeordneten  Arineien  anwendeten,  indem  die  Mutter  Tsg* 
über  auf  dem  Felde  arbeitete,  und  daa  kranke  Kind  der  Pll4* 
eines  nicht  Tiel  älteren  Kindes  überlassen  war.  Der  eine  tö^t- 
liehe  Fall  Yon  Dysenterie,  war  ganz  gut  gepflegt  worden »  ^ 
seine  Behandlung  früh  genug  eingetreten.  In  den  8  tödtlickea 
Fällen  Ton  tjphöaen  Fiebern  wer  die  Behandlung  früh  genafr  ^^ 
gönnen  worden,  und  in  allen  hatte  eine  ziemlich  genügende  Pt4* 
stattgefunden.  Demnach  erscheint  es,  daas  von  den  16  übeikaaft 
mit  dem  Tode  geendigten  Fällen  7  nicht  eher  zur  ärstlicbei 
Kognition  kamen,  als  bis  es  zu  spät  wsr,  eine  gehörige  anoti* 
liehe  Einwirkung  zu  Theil  werden  au  kaaen,  und  swar  entvc'^t 
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wfU  dar  Tod  bftld  erfolgte,  oder  ireil  die  eigentliche  Zeit,  in  der 
die  Mittel  liitten  lielfen  Icönnen,  d.  li.  die  Zeit,  beror  organische 
VerindemDgen  eich  eingeetellt  hatten^  bereite  Yorbei  war,  oder 
endlich,  weil  die  yerschriebenen  Arzneimittel  nicht  eorgfiltig  ge- 
nug dargereicht  worden  sind.  In  nneeren  Tagen  des  therapeuti- 
schen Skeptizismus  ist  es,  glauben  wir,  ein  trifUger  Beweis  für 
die  gute  Wirkung  gehörig  und  richtig  angewendeter  Anneimittol 
in  akuten  Krankheiten,  dass  von  54  HasemflUen,  in  denen  Bron- 
chitis meistens  sehr  heftig  eintrat,  die  3  tödtlich  abgelaufenen 
Ffille  gerade  solche  waren,  in  welchen  die  ärztliche  Behandlung 
erst  spit  eintrat;  wir  finden  nämlich,  dass  alle  die  51  Fälle 
•ich  Tollkommen  glichen,  und  die  3  nur  in  dem  einen  einzigen 
Punkte  abwichen,  dass  bei  51  die  ärztliche  Behandlung  früh,  bei 
den  3  aber  sehr  spät  eingriff. 

Wir  gestatten  uns  nur  noch,  aus  dem  bisher  Mitgetheilten 
die  Schlussfolgerungen  kurz  zusammenzustellen«  Es  ergibt  sich 
in  Bezug  auf  die  Epidemie:  1)  Dass  in  Bezug  auf  die  Jahres- 
selten die  Frfthlingamonate  diejenigen  waren,  in  denen  die  meisten 
tSdtlichen  Fälle  eintraten.  2)  Bass  die  Temperatur  und  die  ror- 
herrschenden  Winde  anscheinend  keinen  Einfluss  auf  die  Morta- 
lität hatten;  aber  dass  gleichzeitig  mit  der  höchsten  Mortalität 
•ehr  grosse  Feuchtigkeit  der  Atmosphäre  sich  zeigte.  3)  Dass 
das  Alter  keinen  direkten  Einfluss  auf  die  Mortalität  hatte;  aber 
dass  während  des  Dentitionsprozesses  die  höchste  Mortalität  ein- 
trat, offenbar,  weil  durch  diesen  Frozess  die  Gesundheit  schon 
erschüttert  war.  3)  Dass  das  Geschlecht  einen  mächtigen  Einfluss 
auf  die  Mortalität  auszuüben  schien,  indem  diese  bei  den  Mäd- 
chen bei  weitem  grösser  war  als  bei  den  Knaben.  5)  Dass  die 
Konstitution,  die  vorangegangenen  Krankheiten  u.  s.  w.  keinen 
direkten  Einfluss  auf  die  Mortalität  hatten,  sondern  höchstens 
indirekt  zu  gewissen  Formen  der  Masern  oder  zu  gewissen  Korn« 
plikationen  derselben  prädisponirten.  6)  Dass  im  Allgemeinen 
der  Einfluss  der  Ventilation,  der  Zustand  der  Wohnungen  u.  s.  w. 
auf  die  Mortalität  nicht  recht  nachweisbar.  Endlich  7)  dass  die 
Zeit^  in  welcher  die  Behandlung  begonnen  wurde,  und  die  Art 
und  Weise  der  Ausführung  der  ärztlichen  Anordnungen  einen 
grooaen  Einfluss  auf  die  Vermehrung  oder  Verminderung  der 
Sterblichkeit  ausübte. 

Pathologische  Anatomie.  Von  den  16  tödtlich  abge- 
laufenen Fällen  wurden  nur  8  zur  Obduktion  gestattet«  Von  den 
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3  dwch  pKtilichen  RAckiritt  des  MaseriMiittcliIafret  daUngeraltet 
Kndern  wurde  nur  1  Laiche  untemeht. 

Ein  kriftigeB  Hidehen,  2  Jahre  alt,  bia  dahin  tob  gater 
Gesundheit,  wurde  von  Haaern  ergriffen.  Dar  Aueachlag  vir 
aparsam  und  misefarbig»  und  yerachwand  pldtzlich  am  Morgen  dei 
3.  Tages  unter  Djapnoe^  bei  achwachem  Pulae  und  unter  Ent- 
wickelung  eines  schlafafichligen ,  halb  komatösen  Zustande«,  der 
nach  17  Stunden  mit  dem  Tode  emligle.  —  Leichenschau  24 
Stunden  nach  dem  Tode:  Kdrper  kriflig,  mit  gutem  Fettpobter. 
Herzbeutel  feucht,  Hen  gesund,  rechte  Herzkammer  enthält  daak- 
)es,  flüssiges  Blut  in  massiger  Menge,  linke  Herzkammer  zuisb- 
mengezogen  und  leer.  Pleuren  nicht  angewachsen,  feucht;  einige 
Luftblischen  Torn  zwischen  Lungen  und  Pleuren;  Lungen  selber 
ganz  kongestiv,  besonders  an  ihrer  hinteren  Partie;  rechter  vaterer 
Lappen  nicht  krepitirend,  mit  nicht  kernigtem  Blute  infittrirt, 
die  Bronchien  geben  eine  schaumige  FKisaigkeit  von  sich;  die 
Luftröhre  kongestiv.  Die  Leber  gross,  mit  Blut  angefüllt,  ebeaio 
die  Nieren,  wie  auch  die  Milz. 

Von  den  3  mit  Bronchitis  Gestorbenen  wurden  2  unteriacht. 

1)  Ein  Mädchen,  15  Monate  alt,  bia  dahin  gesund,  warde 
von  Masern  ergriffen;  am  3.  Tage  zugleich  mit  dam  BrUeich« 
des  Ausschlages  eine  Steigerung  des  Huatens  unter  Fiebersfmfte- 
men.  Die  Zufälle  wurden  etwa  14  Tage  ganz  vamachlissigt; 
nun  erst  wurde  arztliche  Hülfe  in  Anspruch  genommen.  Das  Kiod 
litt  aber  schon  an  Kollapsua  der  Lunge  mit  krupaitiger  Reipi- 
ration  und  starb  wenige  Minuten  nach  dem  Beauch«  des  Arttes. 
Leichenschau  36  Stunden  nach  dam  Tode:  KSrper  blase,  tieai' 
liches  Fettpolster.  Herzbeutel  enthält  etwa  1  Drachme  strohgelbe" 
Serums;  Herzklappen  normal;  rechte  Herzkammer  ausgedehnt,  nit 
dunkelfarbigem,  flüssigem  Blute;  linke  Herzkammer  verengert  and 
laar.  Plenren  nicht  angewachsen,  feucht;  Lungen  beide  durchweg 
unvollkommen  knisternd;  in  ihrer  Subatanz  zahlreiche  karniflsirte 
Lobuli ;  beide  untere  Lungenlappen  durch  Blolinfiitration  verdick- 
tet; Bronchialröhren  bis  in  die  kleinsten  Zweige  mit  reicbliclier, 
zäher  Eitermaterie  angefüllt;  Luftröhre  kongeativ;  Kehlkopf  ebne 
eigentliche  Ausschwitzung,  aber  sehr  verdickt  von  anscheinend 
aardaer  Ablagerung  In  der  aubmukösen  Tetlur.  Leber,  Milif 
Nieren  gesund. 

2)  Ein  Mädchen,  2  Jahre  alt,  bis  dahin  gaaund,  wurde  vea 
den  Masern  ergriffen,  auf  welche  am  3.  Tage  Verschlivmeraa; 
des  Hustens  und  Fiebers  folgte.  Bevor  der  Arzt  gerufen  wurde, 
hatten  diese  Zufälle  Fortschritte  gemacht,  *daa  Kind  scbiea  ao 
Kollapsua  der  Lunge  au  leiden;  es  war  Dyspnoe  und  LsrjBgeal« 
husten  vorhanden;  der  Tod  plötzUch,  14  Tage  nach  dem  Heftar- 
treten  des  Ausschlages.  —  Leichenschau  30  Stunden  nach  des 
Tode:  Körper  blaas,  abgemagert.  Herzbeutel  feucht;  Herzklap- 
pen gesund;  rechte  Kammer  von  halbflfiasigem ,  dunklem  Blute 
anagedehnt;  linke  verengert,   leer.    Pleuren  nicht  angewacbsfOy 
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fonckt;  Unk«  lain^e  im  oberen  Lappen  ödematös,  Im  unteren 
nicht  knisternd  und  in  ihrer  f^anten  Substanz  fast  nur  ans  kar- 
niiisirten  Lobulis  bestehend  und  zwischen  ihnen  hier  und  da  mit 
einer  nur  kleinen  knisternden  Portion;  rechte  Lunge  eine  grosse, 
emphysematösc  Blase,  vorn  an  ihrer  Basis  zwischen  Ihr  und  der 
Pleura  darbietend;  ihr  unterer  Lappen  verdichtet;  die  meisten  LobuK 
karnifizirt,  nur  einige  heller  aussehend  und  unvollkommen  granulirl. 
Das  ganze  Bronchialgezweige  ist  mit  einer  zihen,  eiterigen  Flüs- 
sigkeit erfüllt,  besonders  in  den  kleineren  Zweigen.  Leber,  JUilz, 
Nieren  gesund. 

3)  Ein  krafliges  Madchen,  2  Jahre  alt,  hatte  seit  mehreren 
Wochen  an  Keuchhusten  gelitten,  der  mit  Bronchitis  komplizirt 
war;  die  Anfalle  fingen  an,  seltener  und  milder  zu  werden,  als 
das  Kind  von  Maaern  ergriffen  wurde.  Der  Ausschlag  lelgle  mdi 
nur  schwach,  und  trat  nach  24  Stunden  plötzlich  zurück;  drei 
Tage  später  kam  er  wieder,  jedoch  sehr  unvollkommen,  und  ver- 
schwand abermals  nach  24  Stunden  für  immer.  Hierauf  folgte 
ein  adynamischer,  typhöser  Zustand  mit  geringer  Dyspnoe,  etwas 
Hleiserkeit  bei  der  Einathmung,  aber  keinem  merkbarem  Rasseln 
in  4er  Brust;  dar  Tod  erfolgte  am  19.  Tage  des  typhösen  Fie- 
bers. —  Leichenschau  48  Stunden  nach  dem  Tode:  Körper  bleich, 
abgemagert;  wenig  Fettpolster.  Herzbeutel  feucht,  Herzklappen 
normal,  rechte  Herzhilfto  mit  halbentfirbten  Biutklumpen  gefüllt; 
linke  Herzhalfle  zusammengezogen,  leer;  Pleuren  nicht  verwachaen, 
feucht;  linke  Lungen  in  ihren  oberen  Lappen  knisternd,  in  ihren 
unteren  verdichtet,  fest  karnifizirt;  rechte  Lunge  in  dem  Gipfel 
ihres  oberen  Lsppens  knisternd,  in  dem  unteren  Tbeile  ihres  Lap* 
pens  nicht  knisternd,  iusserlich  ein  knotiges  Ansehen  darbietend, 
genau  so  wie  eine  mit  ausgebildeter  Cirrhose  behaftete  Leber; 
mittlerer  Lappen  der  rechten  Lunge  atrophirt,  fast  ganz  aus  die- 
sen Knoten  bestehend,  welche  beim  Durchschnitte  eine  feste, 
fibrös  aussehende  Masse  darstellen,  anscheinend  ohne  Höhlung 
sind,  und  ungefähr  die  Grösse  kleiner  Marmelkügelchen  haben; 
unterer  Lappen  derselben  Lunge  karnifizirt,  nicht  knisternd;  die 
kleineren  Bronchialzweige  angefüllt  mit  einer  zähen  gelben  Flüs- 
sigkeit.   Leber  und  Milz  normal;  Nieren  kongestiv  und  lappig. 

4)  Ein  kräftiges,  gesundes  Kind,  5  Jahre  alt,  wurde  van  Ma- 
gern befallen,  die  nur  unvollkommen  zum  Vorseheine  kMMU,  und 
am  dritten  Tage  rasch  zurücktraten.  Hierauf  folgte  ein  ty^öaer 
Zustand,  begleitet  mit  Dyspnoe,  geringen  Knipzufällen  und  etwas 
Rauhheit  bei  der  Einathmung;  wenige  Tage  vor  dem  Tode  zeigte 
sich  auf  der  hinteren  Seite  des  Thorax  ein  etwas  mstter  Perkus- 
•ionston.  Der  Tod  erfolgte  sm  19.  Tage  des  Fiebers  unter  Er- 
schöpfung und  bei  Beginn  der  Bildung  eines  kleinen  Abszesses 
der  Hornhaut.  —  Leichenschau  48  Stunden  nach  dem  Tode; 
Körper  blase,  abgemagert,  wenig  Fettpolster;  Herzbeutel  feucht; 
Herzklappen  normal;  rechte  Herzhälfte  mit  halb  entfärbten  Blut- 
ktanpen  gafUlt;  linke  verrengert,  leer.  Pleura  der  linken  Lunge 

17  ♦ 
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Tara  mit  dieser  friich  verwadMen;  die  Adhiston  ist  weich, 
und  leiclit  Idabar;  linl[e  Lunge  in  ihrem  oberen  Lappen  kniaicmd 
und  normal;  ihre  unteren  Lappen  verdichtet  und  kamifiairt;  reckte 
Lunge  in  ihrem  oberen  Lappen  knisternd,  in  ihrem  mittleren  Terdtck- 
tet  lind  karnifiiirt,  und  in  ihrem  unteren  unyoUkommen  kniatend, 
einige  strohgelbe  gekörnte  Lobuli  mit  daawischenliegendem  kni- 
sterndem Gewebe  enthaltend ;  Kehlkopf  und  Luftröhre  Maas,  ohne 
Ausschwitiung.    Leber  Mass,  Milz  und  Nieren  normah 

Alle  diese  Leichenuntersuchungen  ergeben  Folgendes: 

1)  Dass  in  dem  Falle  von  Toxämie  in  Folge  plötzlicken 
Rücktrittes  des  Ausschlages  die  einzigen  wahrnehmbaren  Ver- 
änderungen in  einer  aehr  grossen  Kongestion  der  Eingeweide  ud 
einer  flüssigen  BeschaflFenheit  des  Blutes  bestanden. 

2)  Dass  in  den  Flllen  von  Nachkrankheit  des  Athmungs- 
apparates  ein  deutlicher  Kollapsus  der  Lungen  sich  bemerklick 
machte,  und  namentlich  durch  Karnifikation  der  Lungenlippchea 
sich  kundthat;  dass  aber  ganz  im  Gegenaatze  zu  dem,  wna  bei 
Erwachsenen  gefunden  wird,  Emphjsem  fehlte,  Termuthlich,  weil 
die  Bedingungen  zu  dessen  Entstehung  nicht  yorhanden  waren, 
indem  die  kleinen  Kranken  in  einem  zu  schw&chllchen  Znstande 
sich  befanden  und  die  Bruatwände  noch  vollkommen  nachgleVig 
waren« 

3)  Dass  in  dem  einen  Todesfalle  durch  Affekt  Ion  des  Ver- 
daunngsapparates ,  nämlich  dem  Falle  von  Dysenterie,  der  Darm 
in  seinem  Inneren  eine  falsche  Membran  darbot,  und  zugleich  ein 
Kollapstts  der  Lungen  yorhanden  war,  ohne  dass  daa  Kind  ein 
Bronchialleiden  vor  dem  Tode  hatte  kundgethan;  ytelmehr  lag  es 
mehrere  Tage  lang  in  einem  komatösen  Zustande  und  bezeugte 
auf  diese  Weise  die  Richtigkeit  der  von  West  aufgestellten  An- 
eicht,  dass  Kollapsus  der  Lungen  auch  ohne  Bronchitia  eintre- 
ten  kann. 

4)  Dasa  in  den  4  Fällen  nach  typhösem  Fieber,  wo  Leichen- 
untersnehung  stattfand,  das  Lungenparenchym  in  zweien  primär  er- 
griffen war,  in  den  beiden  anderen  aber  sekundär,  und  daas  von 
diesen  letzteren  der  eine  Fall  yermuthlich  mehr  als  Folge  dea  Tor- 
angegangenen  Keuchhustens,  denn  als  Folge  der  Hasern  betrach- 
tet werden  konnte. 

Ich  wende  mich  jetzt  zur  Betrachtung  der  kritischen  Aus- 
scheidungen in  der  hier  geschilderten  Epidemie.  Von  diesen  Aus- 
scheidungen Ist  die  Harnabsonderung  von  besonderer  Wichtigkeit. 
£a  ist  schon  angegeben  worden ,  dasa  der  Urin  meialena  eiweke- 
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halii;  war.  üeber  die  Schwierigkeit,  bei  Kindern  eine  hinrei- 
chende Menge  Urin  zur  Untersuchung  zu  erlangen,  will  ich  hier 
sieht  sprechen;  es  genüge  die  Bemerkung,  dass  nur  von  18 Kin- 
dern wahrend  der  Dauer  der  Krankheit  der  Urin  zu  yerschiedenen 
Zeiten  regelmässig  gesammelt  werden  konnte,  dass  aber  auch  in 
den  Fällen,  in  welchen  die  Untersuchung  des  Urines  nicht  perio- 
disch stattfinden  konnte,  die  der  Art  unyollkommenen  Resultate 
denen  entsprachen,  welche  durch  ToUkommenere  und  regelmäs- 
sigere  Untersuchung  des  Urines  erlangt  worden  sind.  Wir  werfen 
einen  Blick  auf  diese  Resultate  je  nach  der  rerschiedenen  Form, 
in  welcher  die  Masern  auftraten.  1)  In  den  Fällen  von  nicht- 
komplizirten  Masern  fand  sich  leicht  beim  Hervortreten  der  Erup- 
tion, sobald  der  Körper  ganz  davon  bedeckt  war,  eine  ziemliche 
Menge  Albumin  im  Harne,  und  zwar  blieb  dieser  eiweisshaltig 
bis  zum  Erbleichen  des  Ausschlages;  dann  war  der  Urin  frei  von 
EiweissstoflT,  gab  aber  eine  geringe  Ablagerung  von  harnsanrem 
Natron  und  zeigte  eine  Dichtheit  von  1015—1030,  und  es  schien, 
dass  diese  Schwankung  der  spezifischen  Schwere  durch  grössere 
oder  geringere  Verdünnung  der  gleichen  Menge  fester  Theile  ver- 
ursacht wurde.  Wir  sagen  —  es  schien,  weil  es  fast  unmöglich 
ist,  bei  Kindern  fiber  einen  solchen  Punkt  Gewissheit  zu  erlan- 
gen, da  eine  genaue  Untersuchung  nicht  ausführbar  ist.  Am 
3.  Tage  des  Ausschlages,  und  im  Verhältnisse  zu  dem  Verschwin- 
den desselben  vermehrte  sich  die  Menge  fester  Bestandtfatile  des 
Urines  durch  harnsaures  Natron,  und  es  fand  sich  Albumin  entwe- 
der durch  chemische  Untersuchung  oder  unter  dem  Mikroskope 
durch  das  Dasein  von  Blutkügelchen ;  in  keinem  Falle  war  das 
Albumin  mit  einer  Zunahme  der  Epitheliumtrfimmer  begleitet  und 
nur  in  einem  einzigen  Falle  waren  Fibrinröhrchen  in  geringer 
Menge  vorhanden.  Bei  zwei  Brüdern,  welche  in  der  Genesung 
vom  Keuchhusten  voA  den  Masern  befallen  wurden,  fand  sich  we- 
der am  3.  Tage  noch  später  Albumin  im  Harne,  aber  bei  diesen 
Kindern  war  die  Eruption  von  auffallender  Beharrlichkeit  und  fing 
erst  am  5.  Tage  langsam  zu  erbleichen  an.  In  denjenigen  Fällen, 
in  welchen  am  3.  Tage  auf  chemischem  Wege  Albumin  im  Harne 
gefunden  wurde,  zeigte  sich  noch  am  4.  eine  geringe  Ablagerung; 
in  den  Fällen  dagegen,  in  denen  am  3.  Tage  der  Albumingehalt 
Im  Urine  so  gering  war,  dass  er  sich  nur  durch  einige  Blutkügel- 
chen anter  dem  Mikroskope  verrietb,  fehlte  er  ganz  am  4.  Tage. 
lo  nur  einem  einzigen  Falle  war  nach  dem  4«  Tage  noch  Alba« 
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min  im  Harne  wihrnehmkar,  inid  in  diesem  Falle  war  dU  Ab* 
kgerung  deMelben  am  3.  Tage  sehr  reichlich,  am  4.  Tage  feUcad, 
und  am  5«  Tage  wieder  eingetreten.  In  allen  Fällen  aber  seigtcD 
sich  die  Chlorata  nicht  geringer  im  Crine  als  dieses  im  normitcB 
Zuslande  der  Fall  ist.  Es  wurde  ferner  erkannt,  dass  in  dca- 
jenigen  Fallen,  in  welchen  die  Albuminablagerung  sich  am  bcsteo 
markirte,  auch  die  Genesung  am  schnellsten  eintrat.  —  2)  lo 
den  Fillen  Ton  Toxämie  konnte  wegen  des  plötzlichen  Kücktritlei 
des  AusscUages  und  des  schnellen  Verlaufes  keine  Untersuchasg 
des  Urines  Torgcnommen  werden.  —  3)  In  den  Fällen,  die  mit 
Bronchitis  komplizirt  waren,  wurde  der  Urin  viermal  genau  sn- 
tersucht  In  2  Fällen  zeigten  sich  am  3.  Tage ,  während  die 
Bronchitis  gewissermaassen  in  der  Bildung  begriffen  war,  ein  bii 
zwei  Bltttkügelchcn  unter  dem  Miskroskope,  aber  es  fand  sich  aooit 
keine  Spur  von  Albumin  im  Harne.  In  einem  Falle  war  der 
Urin  etwaa  albuminös  am  S.Tage;  am  Abende  des  4. Tages  wurde 
zugleich  mit  Besserung  der  Bronchisisymptome  eine  Zunahme  de« 
Albumins  im  Urine  wahrgenommen,  indem  sich  zugleich  zahlreiche 
Fibrinflocken  dabei  unter  dem  Mikroskope  erkennen  Hessen;  an 
5.  Tage  Torlor  sich  diese  Abscheidung  und  zeigte  sich  dann  nickt 
wieder.  Im  4.  Falle  wurde  im  Urine  am  3.  Tage  der  Krankheit 
durch  Hitze  und  Salpetersäure  eine  Trübung  bewirkt,  und  du 
Mikroskop  zeigte  einige  Blutkägelchen;  diese  Erscheinung  fand  sich 
erst  am  Abende  des  5.  Tages  wieder,  und  an  diesem  Abende  vir 
das  gleichzeitige  Zusammentreffen  der  Besserung  der  Bronchial- 
zufälle mit  der  Ablagerung  ?on  Eiwaiasstoff  und  dem  Vorhanden- 
sein von  Blutkügelchen  höchst  auffallend«  In  allen  diesen  HUcfl 
wurde  immer  eine  reichliche  Abscheidung  von  hamsauren  Salxes 
wahrgenommen,  und  zwar  bei  hellgefärbtem,  sparsamem  Urine  und 
Verminderung  der  Chlorate.  —  In  denjenigen  Fällen,  in  welches 
Dysenterie  folgte,  wurde  der  Urin  in  einem  Falle  am  dritten  Tap 
untersucht,  ehe  die  Erscheinungen  sich  deutlich  kund  gethan  hat- 
ten; das  Mikroskop  zeigte  einige  sparsame  BIutkAgelchen;  die 
weitere  Untersuchung  des  Urines  wurde  unterbrochen.  ^-  5)  ^ 
denjenigen  Fällen,  in  welchen  das  typhöse  Fieber  auf  die  Muern 
gefolgt  war,  konnten  fortgesetzte  Untersuchungen  des  Urines  nickt 
angestellt  werden.  In  einem  Falle  wurde  derselbe  am  3.  Tage 
unUrsucht,  und  gab  unter'm  Mikroakope  einige  sparsame  Blutkügel- 
chen, Dieses  magere  Reaultat  hinsichtlich  eines  so  wichtiges 
Punktes  beruht  auf  der  Schwierigkeit,  den  Urin  zu  sammeln,  s«- 
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ml  da  In  tßä^  «Um  Fällen  eine  yolUiändig»  UnUrdraekung  der 
HarnabsoDderuig  beebacUet  wurde  und  in  den  wenigen  anderen 
Fallen  der  Urin  nnwillkürlkk  in  das  Bett  abfloes. 

Obwohl  nun  alle  dieae  Unterauchungen  nicht  ao  zahlreich 
aind,  um  «i  unaweifelhaften  Reanltaten  hinaichtllch  der  Kriae 
durch  den  Urin  an  ffihren,  ao  können  wir  doch  daraua  ala  wahr* 
fcheinlich  achlieaaen:  1)  Daaa  in  den  Fällen  von  raacher  Ent^ 
Wickelung  der  Eraj^tion  ein  eiweiaahaltiger  Urin  sich  zeigt,  und 
daaa  dieaea  aehr  wahracheinlich  in  der  plötzlichen  Unterbrechung 
der  Haulfunktion  aeinen  Grund  hat.  —  2)  Daaa  in  dem  Haaeae, 
wie  der  Organiamua  aich  gleichaam  an  dieae  Veränderung  gewöhnt, 
oder  die  Haut  theilweiae  ihre  Funktion  wieder  äbernlmmt,  aich 
bei  weiterem  Fortachritta  der  Eruption  der  Eiweiasatoif  im  Harno 
wieder  Terlieri.  -^  3)  Daaa  bei  nichtkomplizirten  Haaern  ge- 
wöhnlich am  dritten  Tage,  gleichzeitig  mit  dem  Erbleichen  dea 
Anaaehlagea,  eina  kritiache  Ablagerung  von  Eiweiaaatoff  im  Urino 
alck  zeigt,  und  daaa  im  Verhältniaae  zur  Gegenwart  dieaer  Ab- 
lagerung die  Geneaung  achneller  eintritt.  —  4)  Dass ,  wenn  die 
Eruption  ein  aehr  langaamea  Verachwinden  zeigt,  der  Urin  nicht 
eiweiaahaltig  gefunden  worden  iat,  und  daaa  wahracheinlich  der 
Torhandene  Eiweiaaatoff  im  Urine  zu  dem  mehr  oder  mindea 
achnellen  Weichen  dea  Auaachlagea  in  geradem  Verhältniaae  ateht.-— 
5)  Daaa  bei  den  Felgekrankheiten  der  Haaarn,  bei  welchen  die 
reapiratoriache  Schleimhaut  yorzugaweiae  affizirt  iat,  der  Charakter 
dar  Eiweiaaabaonderung  im  Harne  nicht  ao  entachieden  am  dritten 
Tage  dea  Auaachlagea  aich  zeigt,  aondern  daaa  gleichzeitig  mit 
dem  Nachlaaae  der  genannten  Foigekrankheiten  der  Eiweiaagehalt 
im  Urine  markirter  wird,  und  gröaaere  Mengen  von  Faaeraloff  im 
Harne  aich  bemerklich  machen*  —  6)  Daaa  bei  den  Foigekrank- 
heiten, bei  welchen  die  Schleimhaut  dea  Verdauungaorganea  Yorzuga- 
waiae  ergriffen  iat,  die  Unterauchungen  und  Beobachtungen  nicht 
genögt  haben,  um  die  Qualität  dea  Urinea  zu  beatimmen,  und  daaa 
aich  nur  eine  auffallende  Verminderung  der  Quantität  bemerklieb 
machte. 

Behandlung.  Um  die  Reavltate  der  Medikation  bei  der 
hier  beachriebenen  Epidemie  richtig  zu  würdigen ,  müaaen  wir  dia 
yerachiedenen  Stadien,  in  welchen  die  Medikation  eintrat,  in'a 
Auge  iaaaen,  und  wir  haben  zuförderat  die  Behandlung  der  Krank* 
beii  aelber,  dann  die  der  Toxämie  bei  plöizUchem  Hücktritte  dea 
Anaachlagea,  und  dann  wieder  der  yerachiedenen  Folgekrankheiten. 
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1)  Behandlung  der  Krankheit  selber.  In  allia 
170  Fällen  mit  Ausnahme  ron  2,  bei  denen  Kmp  eintrat,  wardca 
die  Kranken  auf  ihre  Wohnung  beschränkt,  und  am  Abende  des 
Tierten  Tages  ein  warmes  Bad  gegeben  und  in  einigen  Fällen  m 
Brechmittel  Terabreieht  Sobald  die  Eruption  herrorgekoaBen 
war,  wurde  mit  Ausnahme  eines  Falles  ton  Krup  keine  speiiiiclit 
Behandlung  vorgenommen.  In  einem  oder  in  iwci  Fällen  mit 
rauhem  Husten  wurde  ein  Brechmittel  gegeben;  in  allen  warde 
kaltes  Wasser  zum  Getränke  erlaubt  und  fOr  Ventilation  des  Zim- 
mers gesorgt.  Sowie  der  Ausschlag  abzublQhen  begann,  worde 
weiter  nichts  gethan,  als  in  einigen  wenigen  Fällen  durch  ein  mil- 
des Abführmittel  die  Torhandene  Verstopfung  beseitigt.  Bei  die- 
ser Gelegenheit  muss  eines  in  den  unteren  Klassen  in  England 
gebräuchlichen  Verfahrens  gedacht  werden,  um  den  AusscUa; 
recht  kräftig  hervorzubringen;  es  besteht  darin,  dass  den  Kinden 
Schwefel  mit  Branntwein  gegeben  wird,  und  es  braucht  nicht  ent 
gesagt  zu  werden ,  wie  schädlich  dieses  Verfahren  meistens  sein 
muss. 

2)  Behandlung  der  Toxämie  bei  pldtzlicbem 
Rücktritte  des  Ausschlages.  In  zwei  Fällen,  wo  derPak 
fühlbar  war,  wurden  zugleich  mit  dem  inneren  Gebrauche  von 
kohlensaurem  Ammoniak  und  Aether  muriaticus  warme  Bider 
und  Senfteige  auf  Brust  und  Bauch  angewendet.  In  einem  Falle, 
in  welchem  unter  den  Zeichen  von  starkem  Blutandrange  nach  dm 
Kopfe  heftige  Konvulsionen  eintraten,  wurde  die  Sdiläfenarterie 
geöffnet  und  6  Unzen  Blut  abgelassen,  jedodi  ohne  Nutzen. 

3)  Behandlung  der  Folgekrankheiten  des  Reipi- 
rationsapparates.  Was  zuvörderst  die  Bronchitis  betriflt,  ao 
zeigte  sich  dieselbe  meistens  intensiv  zugleich  mit  dem  Rücktritte 
des  Ausschlages.  In  keinem  dieser  FäUe  wurde  BlutentziehzDg 
vorgenommen;  die  frühzeitige  Tendenz  zu  Kollapsus  und  Er- 
schöpfung war  entschieden  dagegen,  und  eine  minder  eingreifeDde 
Behandlung  reichte  auch  vollkommen  aus.  Diese  Behandlung  ^^ 
stand  in  Darreichung  von  Brechweinstein,  2stündlich,  bis  ein  Eis- 
druck  auf  den  Organismus  sich  zeigte;  bei  Kindern  unter  eiaeA 
Jalire  wurde  der  Ipekakuanha  der  Vorzug  gegeben.  Da,  ▼•  *•' 
ses  Verfahren  früh  genug  eintrat  und  genau  befolgt  wurde,  wurde 
die  Krankheit  in  den  meisten  Fällen  gebrochen ,  und  darch  f^" 
gesetzte  kleine  Gaben  von  Ipekakuanha  und  Brechweinstein  gi»*' 
Hch  gehoben.    War  jenes  aber  nicht  der  Fall,    so  machte  die 
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Krankheit  Fortschritte  und  fAhrte  schnell  in  Kollapsns  der  Lnnge  mit 
hinsutretender  Erschöpfung,  so  dass  Reixmittel  nothwendig  wurden ; 
eine  Mischung  von  kohlensaurem  Ammoniak,  Sahftther  und  Sene- 
gaanfguss  erwies  sich  hier  sm  gfinstfgsten;  dahei  wurde  Wein 
reichh'ch  gegeben.  Wurde  die  Bronchitis  chronisch,  war  sie  mit 
reichlicher  Absonderung  ton  Bronchialschleim  begleitet,  so  zeigte 
sich  das  wiederholte  Auflegen  von  Blasenpflastern  bis  zur  Rdthung 
der  Haut,  nicht  bis  zur  Blasenbildung  derselben,  auf  verschiedenen 
Stellen  der  Brust  sehr  nützlich. 

Was  den  Krup  betrifft,  so  wurde  er  In  3  Fillen,  In  denen 
er  Tor  der  Eruption  eintrat,  durch  örtliche  Blutentziehung,  häufige 
und  brechenerregende  Gaben  Ton  Tart.  stiblat.  mit  dazwischen 
gefügten  kleinen  Gaben  ton  Ipekak.  und  Kalomel  behandelt;  mit 
Ausnahme  eines  Falles  yerschwanden  die  Krupzufalle  beim  Her- 
Tortreten  des  Ausschlages.  In  dem  Falle,  wo  der  Krup  nach  dem 
Rücktritte]^ des  Ausschlages  eintrat,  wurde  zuerst  das  Erbrechen 
durch  Brechweinstein  und  dann  durch  Kupfersulphat  unterhalten; 
wegen  der  darauffolgenden  grossen  Erschöpfung  aber  wurde 
schnell  zu  den  erwähnten  Reizmitteln  gegriffen,  um  den  Eintritt 
des  Kollapius  der  Lunge  zu  rerhüten.  —  Was  endlich  die  Pneu- 
monie betrifft,  so  konnte  in  den  2  Fillen,  in  welchen  Konsolida- 
tion der  Lunge  eingetreten  war,  bevor  wir  sie  zu  Gesicht  bekamen, 
nichts  Anderes  gethan  werden,  als  die  schon  erwähnten  Reizmittel 
anzuwenden,  nimlich  den  Senegaaufguss  mit  kohlensaurem  Ammo- 
niak und  Salzfither  und  dabei  die  wandernden,  Mos  rotkmachen- 
den  Blasenpflasten 

4)  Behandlung  der  Folgekrankheiten  im  Verdau- 
ungsapparate. In  den  Fillen  ron  Dysenterie  wurde  Blutent- 
ziehung niemals  angewendet,  und  erschien  auch  nicht  indizirt;  die 
Sjrmptome  wichen  den  warmen  Bädern,  kleinen  Dosen  Dover'scheii 
PuWers  Im  Anfange  und  dann,  nachdem  der  akute  Charakter  der 
Krankheit  nachgelassen  hatte ,  der  gleichzeitigen  Anwendung  von 
Gallussiure.  Nur  in  einem  Falle  ron  Ruhr,  der  weniger  akut  als 
die  anderen  auftrat,  schienen  die  angewendeten  Mittel  gar  keine 
Wirkung  zu  haben,  sondern  das  Kind  starb,  nachdem  zuletzt  noch 
Cancrum  oris  sich  hinzugesellt  hatte.  —  Die  Fälle,  in  denen 
Aphthen  eintraten,  wurden  durch  Kali  chloricum  mit  gleichzeitiger 
drtllcher  Anwendung  Ton  Borax  geheilt. 

5)  Behandlung  der  typhösen  Fieber.  In  allen  Fällen 
war  das  Verfahren  ein  tonisches  und  reizendes;  gleich  im  Anfange 
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warme  Bid«r  mit  S«iifteigM  tif  die  Bmt,  daiui  Chiaitt,  Wda, 
Kali  chloricum;  dieae  Mittel  leiateteo  aber  nidita  fär  die  Dtncr; 
nur  in  einem  einzigen  Falle,  wo  nicht  ein  wichtiget  Organ  be- 
aondere  ergriffen  war,  trat  Genesung  ein.  Hatte  sich  im  typhoiea 
Zustande  eine  LungenaflTektion  ausgebildet,  so  trat  der  Ted  n 
sehneil  ein^  dass  gar  keine  Behandlung  Yorgenommen  werdca 
konnte.  In  zwei  Fillen,  in  denen  wahrend  des  typhösen  ZaiUa- 
des  DiphtherlHs  sich  bildete,  wwde  mit  HdllensteinauildsuDg  ge- 
tupft, aber  ohne  jeglichen  Nutzen. 

Es  liegt  nicht  in  unserer  Absicht,  in  eine  gensue  Vergleiehug 
der  hier  beschriebenen  Masernepidemie  mit  früheren  einaogehea^ 
wir  überlassen  das  geschickteren  Binden  und  begnügen  uns  m\i 
dem  Rückblicke  auf  die  yerschiedenen  bisher  erörterten  Ponkte, 
so  weit  sie  für  die  Geschichte  der  Maaern  fiberiiaupt  von  Wich- 
tigkeil sind.  So  finden  wir,  dass  die  grössere  Zahl  von  Fillea 
das  Alter  vor  dem  fünften  Lebensjahre  betraf,  und  dass  tob  Ji 
an  aufwärts  die  Krankheit  seltener  wurde  *).  Wir  haben  ferocr 
gesehen,  dass  das  Stadium  der  Vorboten,  mit  drei  Ausnahmea, 
frei  Yon  Komplikationen  war,  dass  in  keinem  Falle  eine  Steraag 
des  Nenrensystemea  sich  zeigte,  und  dass  in  den  meisten  Filka 
die  Eruption  am  fünften  Tage  erschien,  und  nur  in  einigen  Fillea 
zögernder  und  in  einigen  anderen  unregelmissig  henrortrat.  Dm 
Emptionsstadium  selber  yerlief  mit  einer  Ausnahme  ohne  KoMpH* 
kation,  und  gewährte  Zelt  genug,  um  gegen  gewisse  Folgekriak- 
heiten  Vorkehrungen  au  treifen. 

In  dem  Stadium  dea  Rücktrittea  des  Ausschlagea  fanden  vir, 
daas  mit  Abrechnung  der  tödtlichen  Fälle  von  BlutvergÜlaa- 
gen  die  Folgefibel  eine  auffallende  Tendenz  zeigten,  entireder 
den  Respirations-  oder  Digestionaapparat  unter  Entwickelung  eiaei 
entzündlichen  Fiebers  au  befallen   oder  ein   mehr  adynamisdiei 


Ütm  Kindesaller  erscheial  nur  darum  besonders  empfänglich  fdf 
die  Masern ,  weil  die  Erwachsenen  in  der  grosseren  Mehnahl 
die  Krankbeit  schon  überstanden  hallen  j  wäre  das  nicht,  so 
würden  die  Erwachsenen  von  ihr  eben  so  i;«  hl  reich  ergriiTea 
werden ,  wie  die  Kinder.  £s  ergiebl  sich  dieses  auch  auf  des 
Beobachtungen  des  Dr.  Pannm  in  Kopenhagen,  wahrend  einer 
Hasemepidemie  in  den  FarOerlnseln.  Daselbst  hatte  nSmlich  seit 
1781  kein  Fall  von  Hasern  sich  ereignet,  und  in  der  tob 
Dr.  Pannm  beobachtelen  Epidemie  wurden  ^t  Alle,  Kinder 
und  Erwachsene»  holaUen* 
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l^pMtet  Fiftbtr  dtnuiMleii.  BnUres  folgte  gewlliiillch  «vf  sehr 
lebhafte  EraplioD,  letiterei  auf  eine  «nyolIkommeA  entwickelte 
nnd  schnell  suruckgetretene.  Anch  war  dieses  Stadinm  bemer«* 
kenswerth  durch  die  fast  Tollst&ndige  Unrersehrtheit  des  Narren* 
systemes  und  der  Sinnesorgane,  die  gar  nicht  ergrilTen  erschienen^ 
lind  es  ist  wohl  anannehmsn,  dass  in  anderen  Epidemieen  dieses 
nicht  gana  genau  sich  so  Terhalten  werde. 

Die  Wirkungen  der  Terschiedenen  Krankheitauraachen  auf 
die  Mortalitit  in  dieser  Bpidemte  hsben  uns  einige  interessante 
Data  an  die  Hand  gegeben,  namentlich  was  den  Einfluss  der  Jah«* 
resaetten,  des  Alters  und  Geschlechtes  und  der  frAher  oder  sp&ter 
eingetretenen  Behsndlung  betrifft.  Wir  wollen  das  nicht  wieder- 
holen, waa  uns  die  pathologische  Anatomie  und  die  Untersuchung 
des  Urines  gelehrt  hat.  Die  Hauptaöge  der  hier  beachriebenen 
Epidemie,  wodurch  sie  sich  von  anderen  unterschied,  fanden  eich 
nicht  in  der  Krankheit  selber,  sondern  in  den  pathologischen  Um- 
atanden,  welche  wahrend  der  Abwickelung  des  Ausschlages  sich 
bildeten.  Die  Mortalitit  in  Folge  dessen  war  sehr  gross ,  wenn 
wir  bedenken,  dass  sie  nach  West  gewöhnlich  in  den  Haaern 
3  Proaent  beträgt,  w&hrend  sie  hier  7  Prozent  betrug;  indessen 
ist  die  Epidemie,  die  wir  hier  beschrieben  haben,  an  anderen  Orten 
wo  sie  gewesen,  eben  so  bösartig  aufgetreten.  —  Ob  nun  awar 
die  Krankheit  vorzugaweise  bei  ihrer  Abnahme  durch  den  Eintritt 
der  Folgekrankheiten  sich  tödtlich  erwies,  so  waren  doch  die 
Charaktere,  die  aie  auf  Ihrer  Hohe  darbot,  ron  der  Art,  um  uns 
gleichsam  vor  den  üblen  Folgekrankheiten  zu  warnen  und  uns  In 
den  Stand  zu  setzen,  etwaa  dagegen  au  thun.  Allerdinga  bedurfte 
es  erst  der  Erfahrung  und  Beobachtungen,  um  diese  wsrnenden 
Zeichen  richtig  zu  würdigen,  und  auch  die  Behandlung  nach  und 
nach  zu  modifiziren,  so  dass  zur  Zeit  der  Abnahme  der  Epidemie 
man  der  Krankheit  Tiel  besser  au  begegnen  verstand.  i 

Bei  einer  sorgfaltigen  Betrachtung  der  Folgeubel  in  dieser 
Epidemie  finden  wir  eine  zweifache  Entstehungsweise,  die  stheni- 
sehe  und  asthenische.  Bei  der  ersten  geht  eine  sehr  lebhafte, 
kräftige  Eruption  voraus,  daa  Fieber  hat  einen  athenischen  Cha- 
rakter, das  Entzündliche  ist  vorherrschend  und  die  Erkrankungen 
des  Athmungs-  und  Verdauungsappsrates  zeigen  ebenfalls  eine 
entzündliche  Tendenz.  Freilich  war  diese  Entzündung  nicht  so 
genuin  wie  die  einfache  Pneumonie,  Gutritia  oder  Enteritis.  Viel« 
mehr  trat  eine  Neigung  au  raschem  Kollapaua  oder  Verfalle  hervor. 


258 

So  »«nienttich  trat  in  itn  Laogeii  sehr  bald  ein  ZvstmmeiiiiBkei 
derselben  ein ,  and  In  den  Torgekommenen  Pillen  der  Art  ifwtit 
die  Ton  Rees  so  richtig  bemerkte  Anomalie  der  respiratoriiA» 
Bewegnng  wahrgenonmien,  d.  h.  bei  jeder  Inspiration  wurde  dK 
untere  Theil  des  Thorai  Terengert  vnd  nach  Innen  gesogen^). 
Forner  wurde  in  solchen  Fällen  bemerkt,  daos  beim  Eintritte  ics 
KoUapsns  der  Lungen  das  bis  dahin  reichlich  Torhanden  geveieM 
Rasseln  aufhörte,  obwohl  nach  dem  Tode  das  Bronchialgeiveip 
mit  einem  zihen,  halb  eiterfSrmIgen  Sekrete  uberf&Ut  gefandca 
wurde.  Das  Fehlen  jedes  rasselnden  Geräusches  hierbei  berohU 
offenbar  auf  Unterbrechung  der  Inspiration,  oder  Tielmehr  auf  den 
Hangel  der  inspiratorischen  Thatigkeit,  so  dass  Luft  nicht  mekr 
in  das  Bronchialgezweige  eindrang;  man  hörte  deshalb  auch  nor 
ein  schwaches,  heiseres  Athmungsgerftusch  mit  einem  etwu  ge- 
dämpften Perknssionitone ;  aber  mit  dem  deutlichen  Gefühle  i« 
Resisteni.  Im  Gegensatze  zu  der  Bronchitis  bei  ErwachseafD 
fehlte  bei  diesen  Kindern  gewöhnlich  das  Emphysem,  offenbar  in 
Folge  der  schwachen  inspiratorischen  Thätigkeit,  die  selbst  bei 
gesunden  Kindern  nicht  stark  ist,  und  die  bei  kranken  Kiodera 
auffallend  schwach  wird,  woxu  noch  die  nachgiebige  BoschaffeDbeit 


*)  Die  Entdeckung  des  Kollapsus  der  Lunge  und  dessen  BeziehsB- 
gen  zu  den  verschiedenen  Krankheiten  des  Athmungsapparatet 
ist  von  älterem  Datnm  als  die  der  Auskultation  und  der  Brigbt*- 
scben  Krankheit,  hat  aber  vielen  Einflnss  auf  die  Pathologie  des 
kindlichen  Alters  gehabt.  In  neoester  Zeit  erst  ist  derZnsttfd 
richtig  aufgefasst  worden.  Reil  scheint  1703  (Hemor.  din.) 
zuerst  die  Bronchitis  von  anderen  Affektionen  der  Lungen  ge- 
schieden zu  haben;  er  beschreibt  eine  Variolepidemie  des  Jahres 
1791,  die  mit  heftiger  Bronchitis  komplizirt  war,  und  bemerkt, 
dass  die  Retraktion  des  Brustbeines  in  seinem  unteren  Tbeile 
das  furchtbarste  Symptom  geweseil  ist.  Bei  jeder  Inspiratioa 
nSmlich  wurde  das  untere  Ende  des  Stemum  mit  den  Rippea- 
knorpeln  so  sehr  nach  Innen  gesogen^  dass  es  tot  die  Racken- 
Wirbel  lu  berflhren  schien  und  vomo  einen  Eindrndk  bildete, 
in  welchen  die  Faust  gelegt  werden  konnte.  Dieses  Synptov 
war  immer  ein  todtliches  und  kam  vorsugsweise  bei  Kiodem 
unter  6  Jahren  vor.  Die  Veränderung  in  dem  Parenchym  der 
Lange  schrieb  er  wie  viele  Andere  nach  ihm  der  Entzaodoag 
in;  es  Ist  aber  offenbar  Kollapsus  gewesen,  wie  neuere  Beob* 
achtongen  nicht  sweifeln  lassen. 
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dier  Brttstvftndo  kommt,   wridie  sich  fdinell  den  VerindtningeB 
dtr  «nUr  ihnen  liegenden  Eingeweide  ansdilieseen. 

Bei  den  Folgekrankheiten  rein  atthenischen  Ursprunges  seigia 
die  Ernption  eine  eigenthfimliche  Form;  die  Symptome  hatten  Im 
All^meinen  einen  typhdaen  Charakter;  die  Dyspnoe  war  gross, 
der  iJrin  ^arsam  nnd  die  Abmagerung  sehr  auffallend.  Waa  die 
Dyspnoe  betrilR,  so  konnte  man  im  ersten  Augenblicke  glauben, 
daaa  man  ea  mit  einer  ernsten  Lungenkrankheit  lu  Ann  hfttle^ 
allein  bei  sorgfältiger  und  taglicher  Untersuchung  war  kein  Ras« 
nein  hörbar,  daa  Athmungsgerftusch  war  normal,  aber  beschleunigt 
und  nach  einer  Stigigen  bis  höchstens  19tigigen  Dauer  dieaer 
Dyspnoe  folgte  der  Tod  schnell  unter  der  Bildung  tob  Pneumonie 
oder  Diphtheritis*  Diese  höchst  merkwürdige  l^spnoe  hat  ein» 
höchst  auffallende  Aehnlichkeit  mit  der  in  der  Iniuensa  der  Et* 
wachsenen;  bei  beiden  steht  Dyspnoe  ausser  allem  Verhiltnisae  snr 
Afektion  der  Lungen  und  scheint  da  su  sein,  beror  noch  dieao 
substantiell  ergriffen  sind,  so  dass  gewissermassen  die  Affektion 
der  Lungen  als  Resultat  der  Dyspnoe  angesehen  werden  könnte. 
Die  Erklärung  würden  wir  darin  finden,  dass  wir  annehmen,  das 
Ihserngift  sei  In  das  Blut  getreten,  habe  zuerst  seine  giftige 
Wirkung  auf  den  Vagua  ausgeübt  und  dadurch  die  Dyspnoe  tt^ 
leugt  und  endlich  Veränderungen  in  den  Ton  diesem  Nerven  Ter» 
sehenen  Organen  Tcranlasst  ^).  Wahrscheinlich  wird  die  Dyspnoe 
TOtt  Tielen  hier  auch  anders  gedeutet  und  swar  als  das  Resultat 
der  Anffillung  der  Bronchien  und  Lufhellen  mit  Sekret  betrachtet 
werden ;  dem  steht  aber  entgegen,  dass  nach  unseren  Beobachtun- 
gen dieae  Anfüllung  der  Lungenbläschen  mit  Sekret  erst  kun  r4f 
dem  Tede  sich  kund  thst,  die  Dyspnoe  indessen  schon  lange  be«- 
Btand  und  konstant  war.  Was  die  Ursache  dieses  auffallenden 
Symptomes  gewesen,  ob  es  eine  reine  Nenrenerscheinung  war,  oder 
mit  der  UeberfüHung  der  Lungensubstans  in  Verbindung  stand, 
können  wir  nicht  entscheiden;  aber  dessen  sind  wir  sicher,  dess 
sie  nicht  die  Folge  des  ebengenannten  Ergusses  in  die  Lungen-» 
struktur  war.    Dass   die  Dyspnoe   während  des  Lebens  und  die 


*)  Die  neueren  Unters uchangen  von  Bernard  an  Thieren  nach 
Durchschneidung  des  Vagus  am  Halse  geben  vielen  Aufschi uss. 
Die  Inspirationen  wurden  gesteigert  und  die  Thiere  starben  an 
Pneomonie.  Es  ist  hier  auch  an  die  alteren  Veriuche  von 
Jobn  Reid  tn  erinDom. 
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■ack  dMi  Toa»  ^efbriiMn  pithologischen  VeraBderaiigfii  19m 
blosser  Kongestion  der  Lvng«  herkommen,  können  wir  mickl  an* 
nehmen.  Znvörderst  teigte  sich,  dass,  wenn  auch  in  einigen  Fäl- 
len a«  der  Dyspnoe  Pneumonie  binznkam,  und  xwar,  wie  kana 
%m  sweifoln ,  als  Folge  der  lange  andauernden  Kongestion ,  doch  in 
anderen  Fallen  auch  BIphtkeritis  sieh  hinaugesclUe  und  den  Tod 
brackrte.  Dann  aber  ist  wohl  zu  bedenken,  dass  xwar  in  allen 
F&llen  Dyspnoe  Tofansging,  und  diene  Dyspnoe  Termulklidi  anf 
«iner  AffekÜon  des  Vagoa  durch  das  ia  die  Blutmasse  gedrungen« 
Masemgift  beruhte,  dodi  nicht  Kongestion  der  Lungen  immer 
entstand,  Tielmehr  diese  erst  die  weitere  Folge  gewesen  ist. 

Wir  haben  nun  nocb  ein  Wort  von  dem  Zustande  des  Urinen 
In  diesen  Fällen  tu  sprechen,  namenllieh  Ton  dem  Verhalten  den- 
selben in  Beaug  zu  den  Folgekrankheiten.  Wir  besitien  bis  jettl 
nur  noch  wenig  Angaben  Aber  die  Beschaffenheit  dea  Urinen  bei 
Maaernkranken.  In  dem  bekannten  Werk»  von  Fr.  Simon  fin- 
den wir  nur  die  Bemerkung,  dass  in  den  meistmi  Pillen  Ton 
Masern  'der  Urin  mehr  oder  minder  den  entaündlichen  Typ« 
aelgt;  «r  ist,  sagt  Simon,  roth  (in  enftaindlichen  Masern), 
•aner  und  hrnweilen  jumentöa  (in  den  gastrischen  Masern)  oder 
lagerfc  am  Morgen  ein  schleimiges  Sediment  ab  (in  den  kalarrha- 
Jischen  Masern).  Becquerel  sagt,  dass  der  Urin  der  Maiem'- 
kranken  im  Beginne  dea  Fiebers  gewöhnlich  den  inflammelorisAen 
Charakter  leigt ;  er  sei  sehr  dunkel  gefirbt,  habe  eine  bedeutende 
ipcstfische  Schwere  und  gebe  häniig  eine  Ablagerung  Ton  flam- 
sättro,  in  einigen  wenigen  Fällen  zeige  der  Urin  etwas  Eiweiaa* 
Stoff.  Während  der  Kruptionsperlode  Terändere  sich  der  Charakter 
-detUfines;  ist  die  Eruption  gering  und  Mr  wenig  Fieber  Torlian- 
den,  so  zeige  sich  der  Urin  normal;  findet  aber  das  Gegettlheil 
Statt,  to  behalte  der  Urin  sein  inflammatorisches  Ansehen.  Wäh- 
rend der  Periode  der  Abschuppung  und  Genesung  nehme  der  Urin 
sofort  «ehie  normale  Beuhaffenheit  wieder  an,  oder  bleibe  einige 
Zeit  trSfce  und  sedimeni^w,  oder  werde  blass,  Uar,  und  anlmiscii. 
Diese  Angaben  Ton  Bocquerol  sind  etwas  Tage  und  fandm  aick 
jedenfalls  in  der  hier  beschriebenen  Epidemie  nicht  ganz  beatä* 
tigt.  ZuTörderst  lagerte  der  Urin  während  des  Eruptionsstadinma 
nicht  Harnsäure,  sondern  harnsaure  Salze  ab;  dann  wurde  er 
gegen  das  Ende  dieses  Stadiums  erst  recht  sedimentös,  und  ge- 
rade in  den  normal  Teriaufenden  Fällen  nahm  mit  dem  Abblühen 
der  Eruption  das  Sediment  des  Urines  zu;  auch  mit  dem  Ehreisa- 
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gehalte  des  Urines  rerhielt  es  sidi  anders.  In  den  Fällen,  in  denen 
die  Briplion  sehr  ^dmiAl  sidk  cmgfe,  war  der  Drin  eiireissliakig» 
wie  es  scheint,  in  Folgte  der  vnterdrficlilen  HauttliiUgkeit ;  denn 
Terrirlitet  die  Hant  ihre  Fnnlrtion  gehörig,  so  scheidet  sie  wis- 
serige  Theile  nnd  gewisse  Gase  aus  und  lagert  das  Albumin  als 
Epidermis  ab;  wird  diese  Ausscheidung,  so  wie  die  Sekretion  der 
Hantdrüschen,  unterdrückt,  so  geht  sie  durch  die  Nieren  yor  sich» 
und  es  erUirt  sich  also  daselbst,  dass  Albumin  wihrend  der  Blütho 
des  Ausschlages  Torhanden  ist.  Bei  der  Abnahme  des  Ausschla- 
gea  findet  sich  das  Albumin  wieder  im  Harne,  und  Torziigsweise 
dann,  wenn  der  Ausschlag  schnell  erbleicht  und  die  Genesung 
▼ollstlndig  ist.  Dieses  beruht  wahrscheinlich  auf  dem  Rück* 
tritte  des  Blutes  von  der  Peripherie  des  KSrpers,  wohin  das^ 
selbe  wihrend  des  Ausschlages  yorsugsweise  den  Trieb  gehabt 
hat,  nach  den  inneren  Organen  und  besonders  nach  den  Nieren, 
so  dass  deren  Funktion  als  blutreinigendes  Organ  gesteigert  wird. 
Wie  es  uns  scheint,  hat  die  Gegenwart  yon  Albumin  Im  Harne 
den  Werth ,  dass  sie  gewissermassen  als  eine  Ausscheidung  des 
Krankheitsstoffes  angesehen  werden  kann;  bleibt  der  ElweissstolF 
aus,  so  wird  dadurdi  angedeutet,  dass  andere  Organe  entweder 
die  Funktion  der  Nieren  übernommen,  oder  dass  sie  überhaupt 
nicht  stattgefunden  hat. 

Fassen  wir  die  Wirkungen  der  Kilte  auf  die  Haut  ln*s  Auge, 
so  sehen  wir,  dass  drei  Organe  yoraugsweise  dabei  leiden,  näm- 
lich der  AtbmuDgsapparat,  die  Nieren  und  der  Darm.  Bei  den 
entiündiichen  Masern  finden  wir,  dass  die  reinigende  Thatigkelt 
der  Nieren  unterbrochen  ist,  wie  sich  aus  dem  Fehlen  des  Albu^ 
nins  im  Harne  ergibt,  und  dass  in  Folge  dessen  die  Funktion 
yon  den  Lungen  oder  dem  Darme  übernommen  ist,  wobei  freilich 
tu  erinnern,  dasS  in  den  Nieren  der  depuratlye  Prosess  ein  nor- 
maler, in  den  Lungen  und  dem  Darme  aber  gewöhnlich  ein  krank« 
hafter  nnd  gefihrlicher  ist.  Es  ist  bemerkenswerth,  dass  man,  so 
wie  bei  den  Affektionen  des  Respirations-  und  Digestionsapparates 
nach  Masern  Besserung  eintrat,  sogleich  oder  alsbald  Albumin 
im  Urine  fand.  Es  gibt  demnach,  wie  auch  wohl  sehr  gut  be- 
kannt, zwei  grosse  Eliminatiohsorgane  für  den  Masernstoff,  nim- 
lich  die  Haut  und  die  Nieren,  und  diese  beiden  Organe  ersetien 
lieh  gegenseitig,  und  nur  ausnahmsweise  wird  die  respiratorische 
und  Digestionsschleimhaut  dazu  yerwendet,  und  dann  immer  nur 
unter  gewissem  TumuHe  nnd  mit  nicht  geringer  Gefahr. 
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//.  KUnuche  Vorträge  und  Berichte. 

Hdpital  des  Enfanu  malades  zu  Paris. 

Herr  Bouvier:    Ueber   die   chronischen  Kr ankheiten 
des  Bewegungsapparates  der  Kinder. 

Erste  Vorlesang. 

Heine  Herren !  Der  Gegenstand  unserer  jetiigen  ZuMmmen- 
kflnfte  ist  das  klinische  Studium  der  chronischen  Krankheiten  des 
Bewegungsapparates  oder,  wie  man  an  sagen  pflegt,  des  Appa- 
rates der  Lokomotion,  nämlich  des  Muskelsystemes,  des  die 
Muskeln  yersorgenden  Ner?ensjstemes  und  des  Knochensysteaes 
mit  seinen  Knorpeln,  Bändern  und  Synovialmembranen.  DerLo* 
komotionaapparat  ist  aus  diesen  drei  Systemen  susammengesetat, 
welche  gleichsam  eine  Art  hierarchischer  Trilogie  bilden;  sie  ord- 
nen sich  einander  unter,  sowohl  in  physiologischer  als  in  patho- 
logischer Hinsicht.  In  dem  ITormalakte  der  Lokomotion  nanÜGh, 
aber  ebenso  auch  in  den  krankhaften  Aeusserungen  derselben 
greifen  die  drei  gleichsam  als  Facta  in  einander,  und  es  folgt 
Einea  dem  Anderen  botmässig:  der  Nerv  erregt  den  Muskel,  der 
Muskel  wirkt  auf  den  Knochen,  der  Knochen  wird  in  Bewegung 
gesetat.  Jede  Affektion  des  lokomotorischen  Nerrensystemes  ma- 
nifestirt  sich  also  in  dem  Muskel  und  von  da  aus  im  Knochen* 
Systeme,  wie  der  Anschlag  auf  die  Taste  eines  Klayierea  nothwea- 
dig  die  Saite  in  Schwingungen  yersetst.  Die  Muskeln  können 
aber  selbstständig  oder  primär  eine  Affektion  erleiden  und  diese 
hat  dann  auch  einen  Einfluss  auf  daa  Knochensystem.  Das  Kno- 
chensystem  ist  dem  Muskelsysteme  unterworfen,  und  diesea  dem 
Nervensysteme,  und  es  gibt  demnach  eine  Reihe  Störungen  des 
Knochensystemes,  die  ron  Erkrankungen  der  Muskeln  allein  her- 
kommen, und  dann  gibt  es  eine  Reihe  Störungen  des  Knochen- 
systemes und  Muskelsystemes,  deren  Quelle  das  Nerrensystem  ist." 

„Diese  Unterordnung  der  drei  Systeme  unter  einander  ist 
aber  keine  absolute;  das  Knochensystem  kann  in  sich  selber,  un- 
abhängig Yom  Muskel-  und  Nervensysteme  affiiirl  werden,  und 
ebenso  können  die  Muskeln  für.  sich  selber,  unabhängig  von  dem 
Aber  sie  gebietenden  Nervensysteme,  erkranken.  Es  gibt  alao 
noch  eine  dritte  Reihe  von  Krankheiten  der  Knochen   und    der 


263 

Matkeb,  die  man  unabhingige  (idiopathisclie)  nennen  kann, 
und  die  ararück  auf  die  Systeme  wirken,  die  über  ihnen  stehen. 
In  diesem  letzteren  Falle  ist  die  Abhingigkeit  der  Erseheinnngen 
eine  entgegengesetzte;  der  krankhafte  Einflnss  pfianzt  sich  Ton 
den  Knochen  anf  die  Muskeln  und  Nerren,  oder  Ton  den  Hns- 
koln  anf  das  Nervensystem  rfickwirts  fort.  Bei  jeder  Krankheit 
werden  wir  festzustellen  haben ,  zu  welchen  der  hier  aufgestellten 
Klassen  sie  gehört,  Ton  welchem  organischen  Sjsteme  sie  pri- 
mitiv ausgeht/' 

„In  mehrfacher  Hinsicht  unterscheiden  sich  die  Krankheiten 
dts  Lokomotionsapparates  bei  Kindern  Ton  denen  bei  Erwachsenen. 
Die  Ursache  liegt  in  den  ffir  diese  beiden  Lebensepochen  so  ver- 
achiedenen  anatomischen  und  physiologischen  Bedingungen  der 
sogenannten  Bewegnngsorgane.  Das  Nenrensjetem  des  Kindes 
unterscheidet  sich  durch  eine  Terhaltnissmassig  Tiel  grossere  Ent- 
wickehing  als  dieses  bei  den  Erwachsenen  der  Fall  ist.  Das  Ge- 
hirn das  Kindes  ist  im  Allgemeinen  im  Verhältnisse  zum  Körper 
1>/,  mal  so  Toluminds;  ausserdem  ist  die  Nerrensubstanz  bei 
Kindern  weicher,  zarter,  mehr  Tom  Blute  und  seröser  Flüssigkeit 
durchdrungen,  als  bei  Erwachsenen.  Die  AkÜTltat  dieses  Sj- 
alemes  charakteriairt  sich  in  der  Kindheit  durch  grosse  Raschheit 
der  Wirkung;  aber  auch  durch  geringere  Energie  ,  Ausdauer  und 
Nachhaltigkeit,  durch  grosse  Beweglichkeit,  kurze  Dauer  der  her- 
Torgerufenen  Erscheinungen  und  durch  überraschende  Leichtigkeit, 
aua  irgend  einem  Znstande  in  den  entgegengesetzten  überzugehen. 
Wie  der  ganze  Kopf,  so  ist  besonders  das  Gehirn  bei  Kindern 
dar  Sitz  eines  sehr  lebhaften  Blutumlaufes,  einer  Art  physiologi- 
sehen  Kongestion,  erzengt  durch  das  Bedürfniss  der  eigenen  Ent- 
wickalling und  durch  die  Bildung  und  Eruption  der  Z&hne.*' 

„Die  Eigenschaften  des  Huskelsjstemes  bei  Kindern,  obwohl 
Tiel  weniger  prignant  henrortretend,  stehen  mit  denen  des  Ner- 
Tensystemes  in  Yerhiltniss.  Die  Muskeln  des  Kindes  sind  weich, 
wenig  gefirbt,  schwach,  und  enthalten  wenig  feste  Stoffe,  aber 
sie  sind  mit  einer  lebhaften  Reizbarkeit  begabt,  und  haben  eine 
»ehr  aktiTe  Nutrition.  Noch  bemerkenswerther  sind  die  Charak- 
tere des  Knochensystemes  bei  Kindern.  Sehr  Tiele  Knorpel,  die 
bei  Erwachsenen  Torhanden  sind ,  findet  man  nicht  so  ausgebildet 
bei  Kindern,  und  umgekehrt  ist  Vieles,  was  bei  der  Geburt  knor- 
polig  gewesen,  schon  Tcrknöchert.  Die  Knochensubstanz  selber 
ist  naehgieUger,  welcher,  poröser,  Ton  einer  grösseren  Menge 
acxT.  lasa.  18 
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Blut  duTchtfiakt,  weniger  mit  Kdksalien  ycrflehen.  Maa  biti 
eine  Art  HitteltubstaDs  iwischen  Knochen*  und  KnorpelnaiM 
bei  Kindern.  HinsiclitUcli  der  Vegetation  oder  der  BildBBgttki- 
tigkeit  und  der  organischen  Zunahme  steht  die  Vitatitlt  dient 
Sjslemea  auf  seiner  höchsten  Stufe,  und  aus  solchen  Uaulindcn 
und  Verhaltnissen  erklärt  sich  leicht,  varnra  in  der  Kindheit  Tor* 
zugsweise  chronische  und  akute  Krampfkrankheiten  yorkomatn, 
warum  in  diesem  Alter  das  Gehirn  fest  hn  allen  übrigen  Krank- 
heiten mitaffizirt  ist,  warum  bei  Kindern  die  KonrnlsioBen,  die 
Kontrakturen,  die  Paralysen  oft  ao  pldizlidi  und  ao  unerwartet 
sich  bilden,  warum  ferner  diese  Krankheiten  einen  so  achnellea 
Verlauf  haben,  dass  >aie  nicht  selten  in  Terhaltnissmissig  kvrur 
Zeit  entweder  den  Tod  bewirken,  oder  ein  Glied  für  immer  un- 
fähig machen,  oder  gerade  im  Gegentheile  eben  so  rasch  wieder 
yerschwinden ,  als  wie  sie  gekommen  sind.  Man  begreift  die 
Häufigkeit  der  Entwickelungshemmungeu  und  der  Nutritioasste- 
rungen  der  Knochen  und  der  Muskeln  bei  Kindern;  man  begreift 
die  Häufigkeit  der  Irritationftzaatände,  die  zu  Veränderungen  m 
Muskel-  und  Knochensjsteme  Anlata  geben;  man  begreift  end- 
lich die  Störungen  des  Knochenbildungsproiesies  selber,  velche 
in  der  Rhachitis  ihren  Ausdruck  finden,  und  dieae  letztere  in  der 
That  nur  als  eine  mangelhafte  Ossifikation  darstellen/* 

„Auch  die  allgemeine  Organisation  dea  Kindea,  sein  eigener 
Vitalitätszustand  und  die  davon  abhängigen  oder  darin  ibrca 
Grund  findenden  pathologischen  Vorgänge  geben  den  chroniicbea 
Krankheilen  der  Lokomotionsorgane  ein  eigenthömliches  Gepräp. 
So  spielen  die  Torberrschende  lymphatische  Konstitution  des  Kin- 
des, die  dadurch  ermöglichte  Skropheldiatbese  oder  beginiti(^ 
Tuberkeldiathese  eine  grosse  Rolle  bei  den  Krankheiteil,  mit  de- 
nen wir  uns  hier  beschäftigen  wollen." 

„Man  konnte  glauben,  daas  die  chronuchen  Krankheitea 
diese  schwachen  Organismen  yiel  schneller  zerstören,  ala  die  ro- 
bustere Organisation  der  Erwachsenen ,  und  dasa  folglich  in  jene» 
Alter  der  Auagang  der  hier  genannten  Krankheiten  häufiger  tidl- 
licfa  sein  müsse  als  in  diesem.  In  einer  grossen  Zahl  Ton  Fällea 
findet  sich  diese  Voraussetzung  nicht  bestätigt.  Es  liegt  dietei 
zum  Theile  darin,  dass,  wie  die  Beobachtung  und  direkte  Unter- 
suchung ergeben  hat ,  die  Lebensverrichtungen  bei  jungen  TUerea 
und  Kindern  unabhängiger  Ton  einander,  oder  weniger  selidarisck 
mit  einander  verbunden  aind,  als  bei  Erwachaenea,  ao  dass  eine 
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wkktige  Funktion,  je  nälMr  der  Gebvrt  in,  desto  mehr  gestört 
oder  ginaiich  gehemmt  sein  kann,  ohne  dees  die  übrigen  Lebene- 
▼errichtnngen  eben  so  bedeutend  darunter  leiden.  Ja,  wenn  eine 
Funktion  ganz  ertödtet  iat,  lo  folgt  noch  nicht  der  Tod  bei  an- 
deren Funktionen,  und  wenn  derselbe  sich  einstellt,  so  kommt 
er  gewöhnlich  yiel  sögernder  als  bei  Erwachsenen  unter  ähnlichen 
Umstanden.  I>as  Leben  scheint  eine  grossere  Widerstsndsfähig- 
keit  SU  besitien,  weil  es  weniger  konientrirt  ist,  etwa  wie  bei 
niederen  Xhieren,  denen  die  Hälfte  ihres  Körpers  weggerissen 
werden  kann ,  ohne  dass  sie  sterben.  Darum  diese  spontanen 
Verstümmelungen,  diese  tiefgehenden  Desorganisationen,  diese 
dngreSfenden  fehlerhaften  Bildungen,  welche  man  bei  Monstrosi- 
täten fndet,  die  dorh  eine  Zeit  lang  ihr  Leben  behaupten.  Auch 
die  Leichtigkeit,  womit  grosse  Wunden,  seien  sie  snfällig  oder 
Btch  ehirurgbchen  Operationen  entstanden,  heilen,  erklärt  sich 
daraus.*^ 

„Oft  ergibt  sich  das  eben  erwähnte  Verhältniss  sehr  deutlich 
hei  den  Affektionen  des  Lokomotionsapparates.  Die  organischen 
Sympathieen  werden  beim  Kinde  allerdings  sehr  schnell  erweckt; 
Fieberbewegungen  erzeugen  sich  bei  ihm  selbst  durch  sehr  geringe 
Ursachen;  die  yerschiedensten  Organe  werden  sehr  schnell  mit  dem 
Leiden  eines  einzigen  mitergriffen,  und  man  bann  in  dieser  Be- 
ziehung wohl  den  Ausspruch  thun,  dsss  die  Lebenseinheit,  wenn 
such  nicht  die  Konzentration  des  Lebens,  in  der  Kindheit  ent- 
schiedener herYortritt,  als  bei  Erwachsenen.  Jedoch  sind  sehr 
häufig  diese  sympathischen,  konsensuellen,  oder  durch  Kontinui- 
tät Tom  ursprünglichen  Kranbheilssitze  ausgehenden  Störungen 
bei  den  chronischen  Krsnkheiten  nur  yorübergehend,  und  die  Lo- 
kalleiden machen  alle  ihre  Phasen  durch  und  gelangen  bis  zur 
Heilung,  ohne  dass  das  Leben  ernstlich  bedroht  wird,  wenn  auch 
das  Lokalleiden  sehr  ausgedehnt  und  die  erwähnten  allgemeinen 
Erscheinungen  sehr  gross  gewesen  sind.  Ein  Lokalleiden,  wobei 
ein  Erwachsener  untergehen  würde,  wird  Ton  einem  Kinde  eher 
ertragen,  und  selbst,  wenn  such  bei  ihm  der  Ausgang  ein  trau- 
riger Ist,  dauert  das  Leben  im  Allgemeinen  dabei  doch  länger, 
und  man  kann  wohl  sagen,  dass  bei  Kindern  unter  gleichen  Um- 
ständen das  Absterben  ein  langsameres  ist,  als  bei  Erwachsenen. 
Dieser  yltsle  Widerstand ,  durch  die  grössere  Unabhängigkeit  der 
wichtigeren  Lebensorgane  yon  einander  bedingt,  yerwandelt  bis- 
weilsB  Krsnkheiten,   die  bei  Erwachsenen   in  der  Regel  tödtlich 
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•indl,  in  heilbare  bei  Kindern.  Wir  werden  noch  Gelegenheit  ki* 
ben,  darfiber  lu  sprechen  ,  bemerken  aber  xmT^rderat,  deis  trob 
alledem  die  Sterblichkeit  auf  dem  Felde ,  auf  dem  wir  nna  hier 
beittden,  nämlich  bei  den  chronischen  Krankheiten  der  Lokoae- 
tionsorgane,  sehr  gross  ist,  so  weit  wir  sie  in  unserem  Hospitale 
zu  beobachten  Gelegenheit  halten.  Dieses  beruht  auf  ivei 
Ursachen,  nimlich:  1)  auf  den  Elementen,  aas  denen  unsere  so- 
genannte Hospitalbeyölkening  zusammengesetat  ist,  und  2)  ans 
den  durch  den  Aufenthalt  im  Ho^itale  selber  bedingten  Binflisscn. 
Die  HHrn.  Rilliet  und  Berthes  haben  einen  eigen tbumlichen 
kecheklischen  Zustand  bei  Kindern  der  unteren  Klassen  beschrie- 
ben, namentlich  bei  Kindern  in  den  eraten  Lebensjahren.  Es  ist 
dieses  eine  Art  Verwelken,  ein  Hinsiechen  ohne  eigentliche  Krank- 
heit, ein  Kraftloswerden  aller  Funktionen,  herrorgehend  aus  an- 
geborener Schwache,  mangelhafter  Ernihrnng,  scidecbter  At- 
mosphire  und  mehrmaligen  Krankheiten*).  Die  Armen  betrach- 
ten im  Allgemeinen  ihre  kleinen  Kinder,  die  ihnen  geschenkt 
sind,  nicht  als  einen  Segen,  sondern  als  eine  Last;  sie  über- 
lassen die  Kinder  meist  sich  selber.    Sind  diese  so  weit  gelangt, 


*)  Unter  den  Armen  aller  grossen  SlSdle,  so  auch  in  Berlin, 
kommt  ein  eigentho  ml  icher  kachektitcher  Zustand  Tor,  der  viel 
Verwandtes  mit  der  .Chlorose  und  AnSmie  hat,  aber  doch  nlcki 
diese  allein  ist.  Chlorose  und  AnSmie  kommt  audi  bei  WoU- 
habenderen  vor ,  aber  gestallet  sich  ganz  anders.  Bei  den  Ar* 
men  ist  diese  Chlorose  oder  AnSmie  noch  mit  einer  gewisses 
nervösen  Inanition  oder  NervenerschOpfung  ver- 
bunden, welche  sich  als  abgehärmtes,  gänzlich  abgetriebenes 
oder  abgespanntes  Wesen  kundthnt,  und  einen  Znstand  m 
Wege  bringt,  der  ganz  andere  Erscheinungen  bietet,  als  die 
einfache  Chlorose  oder  AnSmie.  Hier  in  Berlin  wurde  dieser 
Zustand  Cachezia  pauperom  genannt,  und  bei  Erwachsene« 
Gram ,  Kummer ,  tiefe  Sorge ,  Ueberarbeitong  in  Verblndnag 
mit  unzureichender  Ernährung ,  ungesunden,  vielleicht  aofregea- 
den  Getränken ,  schlechte  Atmosphäre  und  mangelharte  Erwär- 
mung und  Bekleidung  als  Ursache  betrachtet.  Bei  Kindern 
wirken  diese  Ursachen  auch ,  nur  dass  statt  des  Kummers,  der 
Sorge,  des  Grames,  Hangel  liebevoller  Pflege,  barsche  und  bis- 
weilen harte  Behandlung  und  hftuflge  Störung  des  Schlafes  dorch 
äusseren  Lsrm  eintritt.  In  England  pflegt  man  solche  Verhältnisse, 
die  diesen  Zustand  erzengen,  „tear  and  wear**  an  nennen. 

Befarend» 
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dist  sie  vmherltiifeii  kSnnen,  so  beUmmern  aie  aich  kamii  vbi 
bU;  fliad  sie  noch  nicht  so  weit,  so  than  sie  fiir  sie  nur  das 
Allernolbwendigsle.  Erkranken  die  Kinder,  so  bringen  sie  sie 
gleich  Btt  nns  in's  Hospitsl,  und  wir  finden  sie  dann  abge- 
sehwicht, hinfällig  nnd  im  Zustande  dea  Welkens,  selbst,  wenn 
die  Krankheit  an  sich  noch  nicht  lange  gedauert  hat,  nnd  nur 
unbedeutend  gewesen  ist.  Bisweilen  erholen  sich  die  Kinder  im 
Hospitale  und  leben  wieder  auf;  sehr  oll  aber  welken  sie  fort, 
ungeachtet  aller  Pflege,  die  man  ihnen  angedeihen  lisst^  sie  ye- 
getiren  einige  Zeit,  welken  aber,  gleich  als  wiren  sie  tief  in 
ihrer  Wurzel  ergriffen,  immer  mehr  und  mehr,  magern  ab  bis 
snr  Mumie  und  erlöschen  allniihlig,  oder  werden  durch  eine  ganx 
geringe  interkurrente  Krankheit,  x.  B.  durch  eine  leichte  Bron- 
chitia,  Gastritis  u.  s.  w.  dahingerafft.  Tritt  eine  von  den  chro- 
nischen Krankheiten,  die  uns  hier  beschiftigen ,  bei  solchen  Sub- 
jekten auf,   so  ist  ein  günstiger  Ausgang  nicht  sehr  zu  hoffen.** 

„Der  blosse  Aufenthalt  im  Hospitale  ist  sber  auch  eine  Ur- 
sache der  Mortalitit  selbst  bei  kräftiger  organisirten  und  lebens- 
frischeren Kindern.  Die  ungesunde  Atmosphäre,  in  welcher  sie 
athmen,  die  bei  aller  Ventilation  in  einem  Hospitale  nicht 
rein  genug  gehalten  werden  kann,  wirkt  nachtheilig  auf  die  Funk- 
tionen ,  besonders  bei  Kindern ,  die  genöthigt  sind ,  im  Bette  zu 
bleiben.  Sie  Teriieren  die  Esslust,  magern  ab,  werden  bleich, 
hokommoB  wiederholte  Durchfllle,  Drflaenanschwellungen  nnd  Tu- 
berkeln, wie  msn  dss  auch  bei  Erwachsenen  in  ähnlichen  Ver- 
hältnissen sieht.  Die  Kaehexie,  woxu  die  chronische  Krankheit 
XU  führen  strebt,  wird  dsdurch  begfinstigt  und  Yerschlimmert* 
Dasu  kommt,  dass  die  im  Hospitale  befindlichen  Kinder  sUen  den 
Kontsgionen  ausgesetxt  sind ,  welche  um  sie  her  ihre  Kontingente 
haben,  dorn  Keuchhusten,  den  Eniptionsfiebern,  dem  Krup,  der 
Dipbtheritis,  idem  Erjsipelas  u.  s.  w.  Alle  diese  Umstände  sind 
mehr  als  genigend,  die  Mortalität  in  unserem  Hospitale,  ao  wie 
auch  in  anderen  Hospitälern  xu  erklären.** 

„Wir  beschränken  uns  auf  diese  wenigen  allgemeinen  An- 
dentungen und  geben  nun  xn  unserem  Gegenstande  selbst  Aber. 
Die  Reihenfolge ,  in  welcher  wir  die  chronischen  Krankheiten  des 
Lokomotionsapparates  zu  erörtern  haben,  iat  durch  die  drei  orga- 
nischen Sjsteme  gegeben,  welche  die  Lokomotion  herstellen. 
Wollten  wir  streng  nosologisch  yerfahren,  ao  mfissten  wir  mit 
den  hier  einschlagenden  Affektionen  des  Nerrensjstemes  beginnen. 
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da  dieses  System  den  Ausgangspunkt  Uldet;  dann  missten  wir 
sQ  den  Affektionen  des  Maskclsyetemes  und  xnletil  erst  si  denen 
des  Knoc1ien83rt)teme8  abergehen.  Dss  klinische  Bednrfniss  ist  sbcr 
ein  anderes ;  es  entspringt  ans  der  grösseren  Zahl  von  Fällen,  die 
sich  dem  Kliniker  darbieten,  und  die  ihn  am  meisten  in  An- 
spruch nehmen,  und  in  dieser  Hinsieht  bilden  von  den  chroni- 
schen Affektionen  des  Lokomottonsspparates  die  Krankheiten  dei 
Knochensjstemes  die  Hauptgmppe,  und  mit  diesen  machen  vir 
deshalb  anch  den  Anfang.^^ 

1.     Chronische  Krankheiten  des  Knochensystenes. 

„Diese  serfallen  in  zwei  Klassen,  je  nachdem  als  ibrea 
Sita  in  der  Kontinnitit  der  Knodien  oder  in  Ihrer  Kontignitit 
haben.  Diese  Ktsssifikation  wollen  wir  aber  nicht  festhalten, 
sondern  In  unserer  Erörterung  die  Knochenkrankhelten  der  Kinder 
Tornchmen,  je  nachdem  sie  uns  mehr  oder  minder  wichtig  ge- 
worden sind.*^ 

1)  lieber  das  Polt'sche  Uebel. 

„Ich  bediene  mich  absichtlich  dieses  Ausdruckes  lor  Be- 
aeicluinng  der  ihnen  wohlbekannten  Krankheit  der  Wirbcisiile, 
obgleich  der  Ausdruck  eine  Ungerechtigkeit  in  sick  schliesit; 
denn  es  ist  nicht  Pott,  welcher  suerat  davon  gesprochen  hat, 
sondere  Camper,  Hunaud,  Sererin  und  noch  mancher  aa- 
dere  Chirurg.  Der  Ausdruck  ist  absr  eingeführt,  und  jeder 
Andere,  dessen  ich  mich  bedienen  wollte,  würde  nur  Verwimin^ 
bewirken/* 

„Das  Pott'sche  Uebel  kann  man  defimren  als  eine  Affektion 
der  Zwischeuwirbelbinder  und  der  Wirbelkövpor,  wokhe  dahin 
alrebti  deren  Substsna  In  grösserer  oder  gsringorer  Ausdehnaag 
Bu  zerstören,  und  dann  sur  Bildung  neuer  Knochensubstana  ta 
führen ,  wodurch ,  wie  mittelst  einer  Narbe ,  der  learo  Raum  ais- 
gefällt ,  und  die  gestörte  Kontinuitit  wieder  hergestellt  wird/' 

«ungeachtet  der  vielen  anatomisch  «pathologischen  Unter- 
sttehungrn  ist  man  über  die  Natur  der  primiren  Störung  aocb 
Bicht  einig,  welche  das  Pottasche  Uehel  herstellt,  und  die  Ze^ 
störnng  der  knoehigon  und  fibrösen  Thoile  des  Wirbolgelenkes 
herbeiführt.  Lange  Zeit  hat  man  Karies  im  Wirbelköcper  als 
das  Primitive  angesehen ;  aber  die  erkrankten  Wifi»el  aeigen  ge- 
wöhnlich nicht  die  physischen  Chsraktere  der  Karies;   die  Sonde 
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MA^t  nicht  leicht  in  sie  ein;  alo  htwahrcD  eine  tiemlieh  grosse 
HIrte,  und  trenn  Karies,  so  milssle  es  Karies  ganz  eigenthun- 
licher  Atl  sein,  deren  Natur  noch  %u  bestimmen  bliebe.  Andere 
haben  Osteitis  als  den  primitiyen  Krankheitsproaess  angesehen:  in 
der  That  ist  Osteitis  yorhanden;  ziemlich  oft  findet  man  in  der 
Hihe  oder  im  Grunde  der  Kontlnnitatsstörnng  die  Sparen  der 
Knochenentzündong,  aber  es  ist  noch  keineswegea  bewiesen,  data 
diese  Entzindung  das  Primfire  sei,  und  dass  sie  die  Krankheit 
allein  darstelle.  Am  moieten  gütig  ist  heuligen  Tages  die  An- 
nahme von  Delpech,  welcher  die  Zerstörung  der  Wirbel  einer 
Tnberkelaffektion  zuschreibt,  in  der  That  ist  diese  sogenannte 
tuberkulöse  Form  des  Pott'schen  Uebels  die  hiiufigste,  besonders 
in  unserem  Kinderhospitale.  Es  kommen  jedoch  F&Ue  Tor,  wo 
man  keine  Spur  Ton  Tuberkeln  findet,  und  wo  die  Annahme  Ton 
Delpech  durchaus  nicht  ausreieht.  Einige  haben  den  primitiven 
Krankheitaprosess  in  einer  Veränderung  der  Interyertebralbander 
gesucht,  der  chronlachen  Arthritis  nahe  stehend,  und  eine  Zer- 
störung dieser  Bander  in  zweiter  und  eine  krankhafte  Verinde- 
rnng  der  Wirbel  in  dritter  Reihe  zur  Folge  habend;  allein  in 
diese  Annahme  panen  diejenigen  Fälle  nicht  hinein,  in  .welclitr 
die  Krankheit  ganz  entschieden  in  den  Wirbelkörpern  beginaft, 
diese  durch  ein  eingelsgertes  Tuberkel  von  Innen  heraus  zer- 
•fort  und  die  Interrerlebralbänder  erst  in  zweiter  Reihe  ergreift. 
Was  mich  botrHR,  meine  Herren,  so  glaube  ich,  dasa  das  Pott'- 
sche  Uebet  nicht  immer  auf  dieselbe  Weise  entsteht,  sondern 
dass  es  bsid  aus  einer  Osteitis,  bald  aus  einer  Tuberkelablage- 
rnng,  und  bald  auch  wohl  aus  einer  Arthritis  oder  Tielleicht  aus 
einer  Verbindnng  zweier  oder  mehrerer  solcher  Ursachen  herror- 
geht.  Es  ist  wohl  zu  merken ,  dass  bei  dem  Pottaschen  Uebel 
auch  die  Nekrose  eine  Rolle  spielt;  denn  in  den  erzeugten  Aus- 
höhlungen der  ergriffenen  Wirbel  findet  man  fast  immer  Rno- 
ebonsequester  konsekutiver  Art.  Die  Kliniker  mfissten  darauf 
ausgehen,  an  den  Symptome«  die  yerachiedene  Entstehungeweise 
des  Fott'schen  Uebels  ebeneowohl  zu  erkennen  ^  als  die  yerschio- 
denen  Formen  desselben.  Bis  das  möglich  geworden  ist,  mfissen 
wir  uns  begnügen,  sie  sämmtlich  unter  eine  altgemeine  Darstel- 
lung zu  fassen,  und  Sie  erkennen  nun,  meine  Herren,  den 
Grund,  weshalb  ich  die  Bezeichnung  „Pott'sches  Uebel«<  beibe- 
halten, und  nicht  den  Auedruck  Karies,  OHeitis,  Tuberkel  oder 
Arthritis  der  Wirbel  gebrauche.«« 
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,,Efl  Mi  nicht  meine  Maicht»  eine  ayeteuatiidie  Toriemg 
über  das  Potfacbe  Uebel  su  halten^  ich  will  mich  begniigeB,  kK- 
niache  Tbataacben  zu  erörtern,  und  meinen  Vortrag  an  diejcai- 
gen  Falle  anzuknüpfen,  die  una  Yorgehommen  aind,  nnd  wir 
hoffen,  daaa  es  una  gelingen  wird,  durch  die  Entwickelang  der 
klinischen  Thfttaachen  zu  allgemeinen  umfaaaenderen  ScUnaator- 
men  zu  gelangen/^ 

„Ich  beginne  desahalb  mit  der  Vorlage  mehrerer  anatoni- 
Bchen  Priparate,  welche  Ihnen  alle  Phasen  des  Pott'scben  Uebcli 
neigen  werden,  und  spater  werde  ich  Gelegenheit  haben,  Ihnea 
auch  Kranke  yorzustellen ,  wodurch  Sie  alch  noch  mehr  orientireB 
können.  Die  Präparate,  die  ich  Ihnen  Toneige,  habe  ich  ia 
mehrere  Gruppen  gebracht,  und  zwar  je  nach  den  ToradiiedeBca 
Perioden  der  Krankheit.'« 

„Erste  Periode.  Aus  den  Präparaten  sehen  Sie,  dass 
die  Kraokheit  sowohl  im  ligamentösen  Apparate,  als  im  Knocbsa 
beginnen  kann.  Jede  Theorie,  die  entweder  die  Knochen,  oder 
die  Bänder  ansschliessUch  als  primitiTen  Heerd  der  Krankheit  be- 
trachtet, ist  demnach  irrig.  Sie  sehen  in  einem  Priparate  nichts 
Krankhaftes  weiter,  als  dass  das  letzte  InterrertebraUigameat  ver- 
schwunden ist.  IVenn  der  Krankhcitaprozess  diesen  Gang  niamt, 
so  erweicht  sich  die  ligamentöse Substanz,  aie  wird  Theilchen  fär 
Theilchen  zerstört  und  Terschwindet  zuletzt  gänzlich.  Es  baa 
dieses  in  allen  Wirbelgelenken  geschehen ,  mit  Ausnahme  des  ab- 
aonderlich  gestalteten  Gelenkea  zwischen  Atlaa,  Epistropheus  uad 
Hinterhaupt,  welches  Gelenk  ein  mehr  zusammengesetstes  ist  nad 
in  seinen  Kontaktflächen  sowohl  als  in  aeiner  Verbindang  gaai 
andere  anatomische  Bedingungen  darbietet  Beginnt  dagegen  der 
Krenkheitsprozess  im  Knochen,  so  kann  er  an  deasen  Oberfläche 
oder  im  Inneren  der  Knochenscheibe  anfangen.  Im  ersleren  Falle 
ist  eine  Ulzeration  des  Wirbels  selber  yorhanden;  Sie  sehsn  sa 
diesem  Präparate  eine  kreisrunde  Erosion  und  obecflächlidie  Eika- 
▼ation  des  Knochens,  nnd  an  dem  anderen  Präparate  eine  Zer- 
störung der  oberen  und  hinteren  Gelenkflächen  des  Wirbelkörpen.'^ 

„Ausser  den  fibrösen  und  den  Knochenscheiben  finden  sich 
in  der  Kindheit,  wie  Sie  wissen,  auch  noch  Knorpelacheiben  rar, 
und  zwar  in  doppelt  so  grosser  Zahl  ala  die  der  Wirbel.  Diese 
Knorpel  sind  das  Rudiment  der  EpiphTsen;  sie  werden  dann  voa 
Kalksalzen  durchdrungen,  und  bilden  die  oberen  und  hiaterea 
Flächen  der  Wirbelkörper.    Der  Atlaa,  deaaen  Körper  durch  einw 
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KnocheBliftfkfr  metit  ist,  iwgt  ihn  Knorpekdialbt»  nickt,  iind 
^•r  Epitlroplieot  Migt  die  Kioqitbdieib«  nur  in  Mfner  nnUrrti 
Flieh«;  d«flkilb  fiaden  licb  a»ch  nw  45  KntrprischeibfB«  Iinig 
mit  den  Kaocliensdieikeii  y«rMBt,  v«a  denen  sie  ilure  erniiiren- 
dcn  Elemente  erkalten,  losen  sich  diese  Knerpelsckeiken  eft  lo«, 
wenn  ein  Krankheitsproiess  diese  Stfitie,  nimlick  die  Knecken- 
sckeibe,  ergriffen  kat;  dann  findet  man  aie  scktrappend  mitten  In 
einem  ans  Eiter-  mnd  Knockentrfimmern  gebildelen  Hserde,  and 
kennt  sie  an  ik?er  Stmktar,  Kenaistcns  und  Fsrbe,  die  sie  snm 
Tkeile  neck  bewakrt  kaben,  irie  Sie  an  diesem  Priparate  seken 
kftnnen«  Bisweilen  gesckiekt  eine  Taberkelablagemng  sviscken 
dem  Wirbelk^rper  und  seiner  oberen  mnd  nnteren  Knorpelscheibe, 
md  gibt  anr  Abstossnng  dieser  ktsteren  Anläse.  Anch  eine 
Oateitia  kann  diese  Knockenflicke  ergreifen,  und  die  LosUsnng 
des  Knorpels  ebenso  bewirken,  wie  das  mit  den  Gelenkknorpeln 
der  Gliedmassen  bisweilen  gesckiekt.  Ick  lelge  Iknen  kier  ein 
Priparat,  an  welckem  Sie  im  Gegentkeile  eine  tiefe  Exkayation  In 
der  Mitte  des  Wirbelkörpers  bemerken;  kier  bat  die  Krankkeit 
im  Inneren  des  Knocksns  begonnen;  Termatklick  ist  sie  dnreh 
ein  eingesaktes  Tnberkei  bewirkt,  wslckes  in  seiner  weiteren 
Entwickeinng  die  sckwammige  Sabstans  des  Wirbelkdrpers  ler- 
atort  und  diesen  in  eine  ddnne,  hokle  Knockensckaale  umge- 
wandelt hat  Es  ist  dieses  eine  der  gewoknlicken  Wirknngen 
dieser  Form  der  Krankheit'* 

„Um  es  knn  su  wiederkolen,  ackliesse  ich  mit  der  Bemer- 
kung, dass  man  in  anatomisch -pathologischer  Hinsicht  2  Enl- 
wiekelnngsweisen  des  Pott'scken  Hebels  ansunebmen  hat,  und 
dasa  eine  dieser  beiden  in  2  Unterarten  serflHt,  ao  deaa  wir  3 
Arten  haben:  1)  Beginn  des  Krankkeitsprosesses  im Binderapparite 
der  Wirbel.  2)  Beginn  des  Krankkeitsprosesses  an  einer  der 
Flicken  des  Wirbels ,  und  iwar  entweder  bestekend  in  einer  Tn- 
berkeleblsgerung,  welcke  den  Knochen  eindrückt,  und  ikn  durck 
Ksries,  Osteitis  oder  Nekrose  aerstort.  3)  Beginn  der  Krsnk- 
keit  im  Inneren  des  Knocksns/* 

„Zweite  Periode.  Die  ZerstAmng'  der  die  Wirbelsinlo 
bildenden  Theile  macht  an  der  erkrankten  Stelle  Fortsekritte. 
Die  gesckw4rigen  Exkarationen  werden  grösser  und  tiefer;  die 
immer  mekr  sngensgten  Wirbelkörper  rersckwinden  und  kinter- 
lassen  eine  mekr  oder  minder  tiefe  Spalte  oder  ScklackL  Diese 
Spalte  oder  Sckluckt  iat  jedock  nur  partiell,   denn  die  kinteren 
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Pvrtieen  dtr  Sitile,  nimlidl  Ae  DornfortBltM ,  die  Wirt«lh9f[fB, 
kiirs  illes  Bis,  tr«»  der  hintere  Tbetl  der  Slale  daretellt,  bleibt 
▼erii enden.  Da  Jedoeh  diese  lalilgenannte  Partieen  dnrdi  nub- 
gieMfe  Liframente  Terbunden  elnd,  ao  fndet  in  dieaeni  Thcile 
der  Wirbeleinle  Beweglichkeit  Statt.  Ick  aeige  Ihnen  hier  da 
Priparit,  an  welchen  Sie  die  Charaktere  der  Exkaration  stidirea 
können.  Betrachten  Sie  mrorderat  die  rein  pbyaikaliacken  e4er 
nwchaniaehen  Wirkungen  der  Ezkaration.  Da  die  Wirbelitalc 
den  Haopttheily  gleichsam  den  Haaptmaet  für  das  Kdrpergertile 
bildet,  so  kann  sie  durchaus  keine  wesentlichen  Verioderaa- 
gen  erleiden,  ahne  entsprechende  Verinderungen  in  der  6«- 
atahnng  des  Runpfea  herbeiiuftbren.  Eine  Annihernog  iwi- 
sehen  dem  oberen  nnd  unteren  Wirbel  geschieht  da,  wo  ks 
Snbstsnsrerlust  stattgefunden  hat.  Die  Last  dea  KOipers  bewirkt 
dieiMS  Resultat  und  auch  die  Muskelthlttgkeit  trigt  sehr  Tiel  dt- 
lu  bei.  Der  Kranke  wird  Ton  Schmenen  heimgeaucht,  und  dIeN 
Schmersen  treiben  lur  Kontraktion  der  Muskeln,  um  die  Tbeik 
in  ein  solches  VerhSltniss  lu  einander  in  bringen,  dass  ^it 
Schmenen  sich  möglichst  mindern.  Ich  wHI  kurz  sein,  m.  HHro., 
da  ich  hier  nur  Bekanntes  wiederhole.  Die  Wirbelsiule,  dK 
wissen  Sie,  rerliert  ihre  Form  und  wird  gewöhnlich  winkelig, 
d.  h.  sie  aeigt  das,  was  man  in  neuster  Zeit  die  Angular- 
kuryatur  genannt  hat.  An  diesem  Priparate  aehen  aie  eiaea 
sehr  stumpfen  Winkel;  es  ist  hier  die  Krankheit  auch  ent  i» 
Beginne.  In  diesem  ersten  Stadium  kann  der  Winkel  auch  gans 
fehlen,  wenn  der  Krankheltsprosess  auf  die  Mitte  des  Wirbeb 
oder  auf  die  Mitte  des  Ligamentenapparates  sich  beschrinktei*  b<i 
weiterem  Fortschritte  der  Krankheit  aber  nimmt  die  Helgung  i^ 
Wirhelsiule  au,  so  dass  diese  einen  rechten,  ja  aelbst  eis» 
spitzen  Winkel  bilden  kann.  Sie  aehen  hier  eine  Wirbeliitl^ 
an  der  acht  Wirbelkörper,  und  ehie  andere,  an  der  neun,  tbeib 
ginslicb,  theils  stückweise,  zerstört  sind.  Die  Angutarkurntar 
oder  WInkelbildnng  hat  eine  solche  Richtung,  dass  die  KonniiÜ< 
nach  Hinten  und  die  Konkayllät  nach  Vorn  ateht.  Eine  aadere 
Krümmung  der  Wirbelaiule  als  diese  haben  die  Alten  nickt  ge- 
kannt, und  sie  haben  aie  mit  den  Namen  „Gibbua,  Gibbeiitii, 
griechisch  ißog^^  bezeichnet;  es  ist  dieses  der  eigentlich  sag«' 
nannte  Buckel.  Dieaer  Ton  einer  Krankheit  der  Wirbel  herkev- 
mende  Buckel  aitzt  gewöhnlich  ganz  genau  in  der  Mittellinie,  » 
dns  dfe  Beugung  des  Rumpfea  rem  übersteht.    BisweileB  j«^«^ 
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ist  lio  Bengong  lugleidi  elWM  8«MiA,  Inieni  ier  Btdiel  «bm- 
lallt  fiidil  gani  nach  HiBteiii  fondern  auch  ein  wenig  nach  4er 
Seite  hinane  stellt,  wie  81«  das  an  diesen  Präparaten  wahrneh- 
men. Selten  steht  die  AngularkrÖmninng  gsnx  seitwirts.  Bin 
schönes  Beispiel  dieser  Art  sahen  wir  gans  ror  Knraam  bei  einam 
Kinde,  bei  dem  di«  Wirbdslule  einen  Winkel  beschrieb,  dessen 
OeffnnDg  gsnx  nach  Links,  nnd  dessen  Gipfel  gsnx  nach  Rechts 
stand.  Von  einer  Krümmnng  mit  nseh  Vom  stehender  Kon- 
▼eiitit  weiss  ich  kein  Beispiel/^ 

„Wenn  Sie  die  hier  vor  Ihnen  Hegenden  Priparate  rer- 
gleichen,  so  bemerken  Sie,  dsss  der  hier  in  Rede  stehende 
Bnckel  anch  noch  andere  eigenthtaHche  Charaktere  darbietet. 
Senkrecht  gemessen  ist  der  Bnckel  bsid  kürser  bald  linger,  je 
nachdem  eine  geringere  oder  grössere  Zahl  Ton  Wirboln  lerstdrt 
worde.n  ist.  Die  Krnmnrang  hat,  wie  jede  andere,  einen  Gipfel; 
der  Gipfel  ist  aber  keine  Kurve ,  sondern  kantig,  d.  h.  er  hat 
in  der  Mitte  eine  bald  mehr,  bald  minder  ▼orsprivg^do  Spitie, 
welch«  gleich  im  Anfange  roilianden  ist.  Oft  seigt  die  'Wirbel- 
ninle  im  Anfange  einen  kämm  wahrnehmbaren  Winkel,  nnd  dodi 
Ist  schon  die  herrorragonde  kleine  Spitae  bemerkbar.  In  seltenen 
Tillen  feUt  jedoch  diese  SpUxe  des  Giebels ;  an  diesem  Priparate, 
wo  die  Krankheit  sehr  yorgerückt  ist,  erblicken  Sie  keinen  wirk- 
lichen Vorspmng,  sondern  sine  regelmiesige  Knrre.  An  diesem 
anderen  Priparste  bemerken  Sie  ein^  weitere  Ausnahme,  ntmitch 
mehrere  Spitsen  oder  winkelige  HefTorragungen.  Diese  letatero 
Ansnahmo  ist  aber  nur  eine  achoiniMre,  wefl  die  Krdmmnng, 
•bwohl  aie  mehrere  Her? orragmigtn  oAer  SpitzMi  anf  ihrem  Giebel 
ilnrbietet,  doch  nnr  eteen  einigen,  wenn  anch  ttwas  nnregel- 
miasigen,  Winkel  bildet.  Die  winkelige  Ansnshmo  nimtidi,  der 
neben  genannte  Bnckel  mit  nicht  winkdigem,  sondern  knrren- 
förmigem  Giebel,  kann  sowohl:  am  Anfange  als  gegen  Ende  der 
Kranhheit  statthaben.  Anfangs  ist  weder  Winkel  noch  Knrre  in 
4eflr  Nacken*  nnd  in  der  Lmnbargeg^nd  TorhaDden,  obwohl  die 
WIrbelainle  bereits  einen  Schaden  erlitten,  nnd  in  Folge  dea 
Schadena  snsaiimengesnnken  ist;  dieses  Znsimmensinken  hat  aber 
nicht  die  Bildung  einer  neuen  Krtmmnng,  sondern  gerade  die 
Ausgleicbnng  der  normslen  Knrfstur  der  Wirbelsinle  anr  Fblge. 
Bioe  Abweichung  Ton  der  normalen  Gestaltung  entsteht  riao,  aber 
keine  eigentliche  Deformität,  wenigstens  kein  bemerkbarst  Bnckel, 
es   entateht  im  Gegentheile   eine  ninorme   getnde  Richtung   der 
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WMelslmb«  Man  b«mnki  In  Anftoffe  in  ierNtden-  «nilM- 
barg'egend  irinten  eine  nmdliche  Eiiibitfund^  oder  yielinehr  ciie 
Wgenartigo  V«rtIeCiiB(|^y  weMi«  einetfi  Kreis«'' mit  sehr  gnsen 
lUdias  «ttgehört  und  beaoBderf  bei  kleinen  Kindern  ▼erkomt. 
E«  bershi  dieses  dtraaf,  dass  die  DonifortiSUe  bei  ikiieii  Ungir 
und  schrftger  ateben,  als  dieses  bei  Enraehsenen  der  Fall  ist  W«- 
algfsUns  erUire  lob  mir  se  das  Zustandekommen  dieser  Aasnahne 
im  Anfange  der  Krankheit.  Und  wenn  gegen  Ende  der  Knak- 
heit  keine  Giebelspitze ,  sondern  nnr  ein  rein  begenftrmiger  6i^ 
bei  eich  gebildet  het,  so  beruht  meiner  Ansicht  nach  diese  An- 
nahme hier  darauf ,  dass  mehrere  Wirbelkörper  serstört  sind,  «ad 
ein  eigentlicher  Winkel  nicht  su  Stande  kommen  konnte.'* 

„So  gestaltet,  m.  HHn.,  zeigt  sich  die  Wirbelsinis  aidi 
Hinten  in.  Von  Vom  gesehen  zeigt  sie  eine  durch  das  rerdtf* 
gemeinsame  Band,  durch  bjrpertrophiKhes  Zellgewebe,  dardi 
Knoehentrfimmer,  Tuberkelmasse,  Eiter  und  TerschiedeBartigc 
Aussehwitsungen  auagefüUte  Schlucht.  In  der  Tirfe  tfe^r 
Schlucht  sieht  man  nach  Wegndime  dea  Rückenmarkes  an  den 
Präparaten  deutlich  den  Wirbelkanal  und  die  hinteren  Theib  i« 
Wirbelsittle.  Die  hieraus  entspringenden  Veränderungen  in  der 
Gestaltung  der  Wirbelsäule  haben,  wie  bereits  angedeutet,  eai- 
sprechende  Veränderungen  in  der  Gestaltung  des  Rumpfes  s« 
Folge,  welcher  jedenfslls  eine  Verkürzung  oder  Yttminkmi 
seiner  Hihe  erleidet.«« 

Zweite  Vorlesung. 

„Die  pathologische  Anatomie  des  Pett'schen  Uebcls  bikc 
ich  in  der  ersten  Vorlesung  zu  schildern  begonnen,  sber  dien 
Schilderung  noch  nicht  su  Ende  gefihrt  Ich  hebe,  m.  HHra., 
awei  Perioden  beschrieben;  die  Periode  der  beginnenden  Veria- 
daniBg  der  Texturen,  und  dann  die  Periode  der  wirklicben  bt- 
Störung,  während  welcher  die  Wirbelsäule  an  dem  erkrasktcB 
Orte  Bttsammensinkt.  Bevor  ich  zu  den  Veränderangen  iNrgebt, 
welche  der  Rumpf  mit  seinen  Eingeweiden  in  Folge  dieses  Zi- 
sammeneinkens  der  Wirbelsäule  erleidet,  will  ich  diejenigen  W' 
Ul  in  Betracht  ziehen,  durch  welche  die  Natur  den  Schade  i« 
ersetzen  oder  auszugleichen  strebt.  Dieses  Bestreben  bildet  eis« 
dritte  Periode,  nämlich  die  Periode  des  Ersstses.«* 

„Dritte  Periode.  Bei  Pott  und  bei  anderen  Asterea, 
die  weniger  in  dleaer  Htoeicht  zu  entschuldigen  sind  als  er, 
finden  Sie  den  Ausaprudi,  dass  die  Krankheit,  Ton  der  wir  hier 
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qirechiB,  gewfthnlich  ti^dtlich  ist,  iu§  nimUeh  di«  KMigottiont- 
ab»ette,  i«  dtAen  ate  Anliat  ^bt,  immeF  den  Tod  mr  Felge 
liibeD.  Ee  Ui  dieees  ein  groeeer  Irrkhum;  rar  Zeit  Poti'i,  als 
die  Kranicheit  nech  wenig  sfcodirl  war,  liennto  man  Das^  was  die 
Heittraft  der  Natur  hier  ra  leieten  Tennoelite,  noch  nicht  Iiennen; 
hentigen  Tages  weiss  man  das  besser.  Die  Krankheit  iet  durch- 
aus nicht  inuner  tddtlich;  diese  Präparate  zeigen  Ihnen  den  Hei-, 
longsprosess  gans  deutlich,  vnd  es  wird  Ihr  Interesse  erregen, 
daran  die  Art  vnd  Weise  ra  studiren,  wie  di»  Natir  einen  Er- 
sats  bildet,  oder  tielmehr  durch  eUie  feste  Narbe  die  Verbindung, 
welche  der  SubslaiaTerlnst  gelöst  hat,  wieder  herstellt.'* 

„Betrachten  wir  luerst  die  Verindeningen  in  den  knochigen 
Theilen;  hier  haben  wir  iwei  Falle.  In  dem  einen  Falle  hat  die 
Oberfliche  des  Knodiene  eine  Erosion  erlitten.  Diese  Erosion 
wird  oft  ersetzt;  der  Ersata  besteht  nicht  in  Wiederbildiuig  der 
yerloren  gegangenen  Substans,  sondern  in  der  Bildung  einer  din- 
Den,  aber  koaq^akten  Scheibe  auf  der  erodirlen  Knochenatelle; 
mehrere  unserer  Präparate  leigen  Ihnen  diese  dfinne  Scheibe  ei- 
nes kofl^iakten  Gewebes,  womit  der  erodirte  Knochen  gleiehaam 
plattirt  int,  ganz  denilich.  Delpech  hat  auch  eolehe  Prl^arate 
gesammelt.  Warum  aber  geschieht  in  diesen  Fällen  nicht  immer 
ein  wirklicher  Wiedereraalz  der  Knochensubstans  selbet?  Der 
Grand  liegt  darin,  dass  die  fibrösen  Texturen,  nimlich  die  Liga- 
mente, verstört  sind,  und  dass  die  Reproduktion  des  KnochMM 
ohne  sie  nicht  Tor  sich  gehen  kann.  Zur  Erzeugung  nener 
Knochenmasse  trägt  der  Knochen  an  sich  wenig  bei;  es  sind 
▼ielmehr  die  nächstgelegenen  Strukturen,  welche  den  Bildnngsstoff 
absondern,  der  später  die  Knochensubstanz  darstellt,  indem  der 
*^g«l«g«rte  Stoff  ton  Kalksalzen  durchdrungen  wird.  Liegt  nicht 
darin  der  Grund,  dass  ausgebreitete,  oberflädiliche  Karies,  eine 
Art,  die  Boy  er  mit  Unrecht  Tom  Pott'echen  Uebel  geschieden 
hat,  die  jedenfalls  dazu  gehört,  yiel  seltener  heilt  ?<* 

„Im  zweiten  Falle  handelt  et  sich  um  die  geachwiirigen  Aua- 
hdhlungen,  welche  die  äussere  Form  des  Wirbels  nicht  Terändem, 
sondern  gleichsam  durch  Perforation  zur  Ausstossung  einer  inneren 
Tnberkelablagerang  entstanden  sind,  und  wo  man  dann  eine  aus 
kompakter  Subetanz  bestehende  Wand  findet,  welche  das  Resultal 
einer  partiellen  Reproduktion,  einer  Vernarbnng,  oder  einer  Art 
Verknöckorung  der  Kyoto,  ist,  in  welcher  die  Tuberfcelmasse  abge- 
lagert gewesen  war,  analog  gewissen  Heilungen  von  Lnngentuber- 
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kein,  wo  Bteh  AuattMfaiig  der  TaberktlmaM«  die  Kysle  eiM 
hurte,  fibrdse,  oder  fibHb-knorpellge  Wand  erlangt/* 

„Eine  dritte  Art  dee  Brsitxet  oder  der  Vemarkug  d«  » 
Poti'ickea  Ucbel  liewirktea  Siibttaiks?er]aetea  iai  nocli  iatfrci- 
eaater,  iaaoferBo  die  ADatreitgungeB  der  Natiir  «aa  dabei  aeck 
dettUkbtt  TOT  Aofrea  treten.  Ick  will  »Ttederat  die  Yerlndc nag, 
weleke  die  Wirbeiaävie  oberkolb  vnd  «nterhaib  der  bvAtu  Stelle 
erleid^  in  Betracht  liehcD.  Daa  Erate,  waa  aian  hier  bcaiuilt 
tat  eise  Verinderong  in  der  Richtung  der  Wiitel  gegen  einaaiw; 
dieaa  Veränderung  hat  ihren  Grand  in  der  MaakelwirknBg.  Dit 
Mnakeln  atreben  dahin,  den  Kopf  aafrecht  in  halten;  in  dietca 
Bettreben  wirken  ate  yonngaweiae  geraderichtend  aaf  den  Denal- 
theil  der  Wirbelaiale,  nnd  ea  eneugea  aich  in  ihr  Kramaaefca 
aar  Auagleichnng,  die  ich  Kompenaationakarren  nenaen  will,  i^ 
daaa  gewlUialick  der  Kampf  nach  Oben  hin  nicht  die  Nei^af 
leigt,  die  er  ohne  ale,  entaprechead  dem  durch  daa  Pett'aAe 
Vebel  eraeagten  Winkel,  letgen  würde.  Die  Stitaen  der  WiM 
ihre  Qaeerfortaitae,  können  mehr  oder  minder  zeratM  aeia.  Ihre 
Galeakfertaitse  yerwachaea  biaweilea,  ebenao  die  Qaeerfortaiiae  aai 
die  Wirhelbogcn,  und  ca  eriengt  aich  dadarch  eine  feate  Ialtu(.^ 

„Wenden  wir  ana  nun  so  den  anderen  Partieen  des  Raaffti* 
Die  Rippen  leigen  benierkenawerthe  FormTeränderaagta;  ^^ 
hinlea  aiad  aie  konrexer;  aach  Torae  rermiadert  aich  ihre  Kria- 
BMing;  aie  aihern  aich  and  werdea  achiefer.  Daa  Bruatbeia  wifi 
nach  forae  gedringt  und  bildet  oft  einen  Backel  neck  fin^ 
deaaen  Gipfel  bald  dem  SchwertfortaaUe  entapricht,  bald  böber 
oben  aich  befindet.  Der  aeakrechte  Darchmeaaer  dea  Thorax  fc^ 
mindert  aich;  ebenao  aein  Durchmeaaer  Ton  einer  Seite  aar  aadafti; 
dagegen  wird  der  Durchmeaaer  dea  Thorax  Ton  hinten  nach  rorai 
grduer,  im  Garnen  aber  erleidet  die  Geriamigkeit  dea  Tberas 
eine  Vermindemng.  Demnach  eraengea  aich  groaae  Verinderaagci 
in  der  Statik  dea  Rnmpfea,  Veriaderangea,  die  nicht  denen  gbi' 
chen,  welche  darch  Rhachitia  eraengt  werden.** 

„Noch  bedeutaamer  aind  die  Verindernngon  in  den  FaikU*- 
Ben  der  Eingeweide.  Daa  Rückenmark  tritt  hier  in  den  Verfc^' 
grand.  Die  Hinte  deaaelbeu  atnd  darch  die  Zeratdraag  i»  *^ 
Wirbeln  theilwelae  entblöaat;  aie  können  erkranken,  and  dieKraek- 
hflit  kaaa  aaf  daa  Mark  aelber  ihergehen,  ud  dieaea  meaiir 
fache  Yeriadernngea  erieldea.  Wir  habett  drei  Veriateaafti 
der  Art  sa  hetraehten/* 
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1)  „EnUlosflniig  de«  Rückennarkes.  Ist  et  f •  weil 
gekommeB ,  i%u  dns  Ruckenmiirk  bloMgelegt  ist,  to  ist  Hb  tnit 
Folge,  daee  es  mit  den  Prodakten  der  Krankheit,  nimlich  dem 
Eiter,  dem  Taberkelstoffe  und  dem  angeechwdleneii,  theilfFeise  ab- 
geatorbenen  ibrösen  Gewebe  in  Kontakt  kommt.  Gewdhniick  be- 
endet aich  Bwiflcken  diesen  Massen  nnd  dem  Rückenmarke  die 
Dura  mater,  aber  ee  erleidet  nicht  selten  dadarch  eine  Kompres- 
sion, die  an  sekr  ernsten  ZnfiUen  fuhrt«'* 

2)  „Uebergang  der  Krankheit  auf  das  Rücken- 
mark. Die  Tuberkulose  kenn  auf  die  Dura  mater  und  auf  daa 
Mark  selber  aich  foripflsnsen.  Die  Tuberkelablagerang  wirkt  ?er- 
dunnend  auf  die  genannte  Membran  und  durchbohrt  sie;  das 
Mark  wird  entaundet  und  erweicht.  Diese  Wirkung  kommt  ge- 
wöhnlich sehr  apit,  indem  die  Dura  mater  eine  Zeit  lang  emea 
Schutt  bUdet,  welcher  den  Fortschritten  des  Uebela  sich  enlgegen- 
stellt,  und  man  sieht  daher  auch  nach  dem  Tado  oft  noch  daa 
RfUhcnnerk  mUten  in  der  desorganisirten  Umgebung  gana  ge« 
send.«' 

3)  „Gestaltyeranderung  des  Rückenmarkes.  An 
diesen  Vfiparaten ,  wo  ein  Theil  der  Torderen  Wand  4es  Wirbel« 
kanalea  aerstSrt  Ist,  sehen  sie  eine  deutliche  Krömmung  dieses 
Kanales.  Diese  Krümmung  ist  bisweilen  nur  eine  stirkere  Kurve, 
und  dann  ist  daa  Ruckennurk  gewöhnlich  nirgends  komprimirt. 
Oefter  aber  ist  die  Krfinunnpg  winkelig,  und  dann  kann  a«ck 
nodi  das  Rückenmark  ton  Kompression  frei  sein.  Bekanntlich 
Ist  der  Wirbelka&sl  Yom  Rflckenmarke  nicht  yoUatandig  ansgeffillt; 
diel  Cotugno'sche  Flüssigkeit  und  Fett  füllen  dem  Raum  awi- 
schen  dem  Marke  und  der  Wand  des  Wirbelkanalea  aus.  Die 
Folge  dayon  bt,  daes  das  Rückenmark  eine  geringere  Krümmung 
erleidet  als  die  seines  knochigen  Kanales,  und  folglich  dem  Drucke 
entaogen  bleibt.  Sie  erkennen  daraus,  warum  selbst  bei  sehr  be- 
deutender Beugung  de?  Wirbeisaide  das  Rückenmark  unangetastet 
bleibt." 

„Bisweilen  fmdek  man  Verengerungen  des  Wirbelkanales, 
welche  durch  Annlhemng  seiner  hinteren  und  seiner  yorderen 
Wand  erseugt  aind.  Dieae  Verengerungen  können  ao  weit  geben, 
daaa  de  an  der  Slelle  das  Rtckenmark  gleichsam  einschnüren. 
Bisweilen  geschieht  auch  deasen  Kompression  auf  eine  andere 
Weise,  nämlich  durch  eine  innerhalb  des  Wirbelkanales  yorsprin- 
gende  »d  dem  you  dem  Buckel  der  Wirbelstale  gcA^iUeten  Winkel 
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enlfprtchend«  KtnU.  An  dietem  Prlparate  sehen  Sie  eise  leldie 
naeh  Innen  in  den  Wirbelk«nal  hineinragende  scharfe  Kante; 
dennoch  hatte  der  Kranlie  in  der  Zeit,  als  ich  ihn  gekaut 
habe,  keinerlei  Paraijse.  Dagegen  sehen  Sie  in  dieeeni  anderes 
Präparate  einen  solchen  noch  Tiel  stirkeren  Vorsprang,  der  auf 
das  Mark  einen  wirklichen  Eindnick  gemacht  hatte,  nnd  wihrthd 
des  Iiehens  war  anch  Paralyse  vorhanden.  Avch  die  Nerrenwir* 
leln  können,  so  weit  sie  noch  innerhalb  des  Wirbelkannlea  rieh  be- 
finden, an  den  Verindernngen  dea  Rückenmarkes  Antheil  nehmca; 
sie  können  entxündet ,  erweicht  und  serstdrt  werden,  nnd  xwar 
in  Folge  des  Druckes,  welche  die  inneriialb  des  Wirhelkanaki 
eingeachlossenen  Krankheitsprodnkte  anf  sie  ansflben.  Bei  ihren 
Anatritte  ans  dem  Wirbelkanale  sieht  man  die  Nerren  hinüg  atre- 
phiKh,  anf  ganx  dünne,  von  ihrer  übrUaen  Umhtlinng  ksvai 
nnterscheidbare  Fiden  rednsirt.  Es  kommt  selbst  eine  Kontin«* 
titsstörnng  der  Nerreniste  in  den  Fällen  tot,  wo  entweder  Üt 
Foramina  für  ihren  Anstritt  gan*  Tcrnichtet  oder  In  aekr  hebe« 
Grade  Terengert  sind.^* 

„Die  Aorta  begleitet  immer  die  Wirbelaänle  in  den  Kräm- 
mvngen,  welche  diese  annimmt.  Sie  sehen  an  dieaem  PräparaU 
die  Aorta  mit  einer  sehr  bedeutenden  Ansbiegnng  nach  Rechts 
nnd  Hinten,  nnd  einer  faltigen  Vertiefung  nach  Linke  nndVerne. 
Die  Lungen  fügen  sich  der  Form  it$  Thorai  nnd  modifiiiren 
rieh^  in  ihrer  Gestalt.  Gewähnlich  erieiden  sie  stellenweise  nac 
Erweiterung  nnd  VerkÜnung,  und  darin  liegt  die  fast  steU  Alb* 
mnngsnoth  und  Oppression  im  Pott 'sehen  Uebel.  Anch  tfe 
Baucheingewetde  zeigen  einige  Veränderungen  in  ihrer  Lage  anJ 
Form,  die  aber  nur  ron  geringer  Bedeutung  eind.** 

„Waa  die  Diagnose  des  Pottaschen  Uebels  betrift, 
so  wollen  wir  xnerst  untersuchen ,  in  wie  weit  sie  sich  auf  ät 
In  der  Leiche  wahrgenommenen  Veränderungen  zu  stützen  yernsg. 
Ihrem  Verlaufe  nach  bietet  die  Krankheit  drei  Perioden  dar,  ilfs 
wir  in  der  ebenerwähnten  Hinsicht  wohl  unterscheiden  müssen.^ 

„Erste  Perl  od  e.  Sie  ist  diejenige,  in  welcher  die  Krsak- 
holt  nur  aus  subjektiTen  und  wenig  entschiedenen  objektifcn 
Zeichen  diagnostliirt  werden  kann;  ich  mächte  sie  desshalb  ^ 
latente  Periode  nennen.  Sie  hat  bisweilen  eine  lange  Dsaer, 
und  kann  bia  tu  Ende  der  Krankheit  allein  bleiben,  wenn  ü» 
Ulseration  nur  eine  oberlächliehe  ist  Hier  lässt  sich  die  Die- 
gneao  nur  auf  den   Sehmerz,  den  derKraadke  empindet,  auf  seini 
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Hallinify  iU  Art  telncr  Bewegungen  ^  das  Vorhandenaein  tob 
Abaieaaen  vnd  die  Paralyae  etüUen.  Der  Schmers  iat  bekannt- 
lieh  ein  aekr  nnanTarllaaigefl  Zeichen,  da  er  auch  von  Tielen  an- 
deren Uraachen  herkommen  kann«  Gewöhnlich  eiietirt  er  in  der 
kranken  Stelle;  er  felilt  biaweilen  oder  ist  schwer  an  entdecken; 
man  enengt  flui'^  wenn  man  mit  dem  Rumpfe  Tersehiedene  Be- 
wegsngen  TomehmeB  liest.  Beobachtet  man  den  Kranken  auf- 
markaam,  ao  nimmt  man  binfig  an  ihm  ein  durch  Torübergehaade 
Sticke  bewirktes  Aufschreien  wehr.  Bin  ziemlich  hintges  Sjmp* 
tom  ist  die  Rigidität  der  Bowegungen.  Wenn  der  Kranke  gebt, 
00  bemerkt  man  in  einigen  Fillen  eine  Neigung  des  Rumpfes 
nach  Tome  und  nach  der  Seite,  und  eine  groase  Sorge,  aolche 
Bewegungen  in  yermeiden,  welche  ihm  Schmerz  erzeugen  können. 
Man  rnnaa  den  Kranken  in  allen  Positionen  untersuchen  und  wird 
»ur  erst  dann  einen  aicheren  Schlnsa  sieben  können,  wenn  Ab- 
asesse  sich  gebildet  haben  und  Paraijse  ?orhanden  ist.  Ken  er* 
kennt  demnach,  daaa  die  Zeichen  der  ersten  Periode  sehr  dunkel 
mV' 

„Zweite  Periode.  In  dieser  sind  sie  im  Anfange  auA 
noch  wenig  marikirt.  Es  beginnt  die  Deformitit,  aber  aie  besteht 
oft  nur  in  einer  unbedeutenden  kleinen  Herrorragung,  die  eigent- 
lich weiter  nichts  ist  ab  der  etwas  Tergrösserte  aber  normale 
Vorsprang  eines  Domfortsatsea  auf  einem  Ton  der  Wirbelsiule 
gebildeten,  kaum  bemerkbaren  Bogen  von  aehr  grossem  Radius-; 
dasu  gehört  das  Verachwinden  einer  Torderen  KonTexitat  und  daa 
abnorme  eeradewerden  des  Nackentheiiea  und  Lumbartheiles  der 
.Wirbelsiule.  Dieee  Verinderungen  sind  die  erste  Wirkung  der 
grösseren  Annikerung  der  Wirbelkörper  an  ihrer  Torderen  Fliehe« 
Auch  diese  Periode  gewährt  nur  eine  schwierige  Diagnose;  denn 
diese  geringe  Deformität  besteht  in  dem  etwas  grösseren  Vor- 
qirunge  eines  oder  einiger  Domfortsätse;  dieser  etwas  krumme 
Rücken  kann  angeboren  oder  angewöhnt  sein,  wenn  auch  noch 
andere  Terdächtige  Bracheinungen  Torhanden  alnd,  so  bleibt  die 
Diagnoae  nichts  desto  weniger  zweifelhaft.*^ 

„Dritte  Periode.  In  dieser  Periode  gestattet  das  Auge 
und  daa  Fahlen  mit  dem  Finger  Wahrnehmungen  von  bedeuten» 
dem  disgnostischem  Werthe.  Es  ist  yorzugsweise  der  Buckel  oder 
die  Gibboaitat,  welcher  dadurch  erkannt  wird.  Betrachten  wir 
suTÖrderat  einen  Fall,  wo  daa  Uebel  im  Nackentheile  der  Wirbel* 
ainle  seinen  Sitz  hat.  Man  unterscheidet  hier  zwei  Arteni 
XXV.  lasft.  19 
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1)  Dm  Pott' sehe  Vöbel  betrifft  die  5  leUten  Htbwlrbel  ud 
seift  eich  dann,  wie  an  Jeder  anderen  Stelle  der  Wirbehänle;  oder 

2)  die  Kranlihelt  betrifft  die  beiden  ernten  Halawirbel  vnd  direa 
Gelenk  mit  dem  fiintcrbanptebeine  ulid  ea  craangt  «ich  dann  eine 
Fenn ,  diie  Ton  jeder  anderen  eich  uateracheidet.  Dieaea  Kind  tit 
Tem  Pott'achen  Uebel  in  gewöhnlicher  Weiae  eigriffen;  Sie  bc- 
merl^en  an  ihm  die  auffallend  gerade  Kichtnng  der  neraialea 
Krömmnng  dea  Halaea,  ferner  eine  nach  Hintan  ateliande  KHüa- 
rnuog  der  Wirbelaiale,  ron  der  der  Domfortaafti  dea  7.  Halivir- 
bela  den  Gipfel  bildet;  anaaerd^n  bemerken  Sie  eine  leichte  Neig- 
ung dea  Kopfea  nach  Rechts.  Ea  iat  unmöglich,  die  Krankheit 
im  Leben  au  verkennen.  Daa  afcrophulöae  Kind  iat  oüt  emev 
SruaenabaaeaBe  an  der  linken  Seite  dea  Haiaea  an  una  gebracht 
worden^  und  daa  etoiige  Sjmptom,  «reUiea  una  die  Sache  f er- 
dächtig .machte  und  una  endlich  auf  die  richtige  Diagnose  führte, 
war  der  Schmera,  der  jedeamal  eintrat,  wenn  man  den  Kopf  ge- 
rade XU  richten  reraucbte.  Ea  war  weder  Lahmu&g  noch  Ken* 
geatlenaabazeaa  vorhanden,  und  bis  jetzt  iat  dergleichen  auch  nedi 
dicht  eiogelceten/^ 

„Für  die  Diagnoae  aind  folgende  Sitae  an  merken: 

1)  Ein  einaiger  Domfortaata  erhebt  die  Htutdecken  naiar 
der  Form  einer  mehr  oder  minder  Torapriogenden  Spilae  oder 
Ecko.  Oberhalb  nod  unterhalb  dieaer  HerYorragnng  richtet  die 
Wirbeleaido  «ich  gerade,  xim  in  ihrer  Gaaammthait  eine  m5gIiM 
normale  Riiohlung  herauatellen.  Ea  hat  den  Anachein,  ala  e^ 
wie  auch  die  Alton  wirklich  glaubten,  ein  einielnor  Wirbel  aai 
der  Reihe  der  übrigen  nach  Hinten  herauageachoben  worden  wäre« 
A.  Pard  gUmbte  wirUich  noch  an  aoldie  Luiation,  aber  diece 
ißtf  wie  man  weiaa,  nur  acheinbar.^ 

2)  Sa  exiaiirt  ebenfalls  nur  nf  dem  Gipfel  der  Krummuf 
eine  einxige  iuintigo  Harrorragung  oder  Spitae;  aber  die  Wirbel- 
aittle  neigt  aich  nach  Vorne  in  %wri  gerade  Linien,  die  einea 
Winkel  bilden ,  von  weichem  die  giennnnte  Honroiragung  die 
Ecke  ist.<' 

3)  „Der  Buckel  zeigt  die  form  einer  regelmaadgen  kunea 
Knnre  tou  Torachiedenem  lUdits  $  dkae  Fonn  aioht  man  beaonden 
in  dem  Lumbariheile  der  Wirbelaftttle." 

4)  „Der  Buckel  hat  ebonfalla  eine  gerundete  Form,  weil 
er  mehrere  Wirbel  begseift,  aber  einer  dioaar  Wirbel,  oder  riel* 
Irichi  zwei  oder  drei  erheben  aich  otwaa  mehr  iiier  die  aUgeawiae 
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Krämmnng,  so  das«  sie  xaiammen  eine  Kurve  bilden,  welche 
gleickftm  aaa  mehreren  geraden  Linien  xuaammfngeseUt  ist  und 
mehrere  Wirbel  zeigt,  also  eigentlich  ein  Polygon  ist.  Hier  be- 
finden sich  die  Domfortsitse  bald  in  der  Mitte,  bald  an  dem 
oberen  oder  unteren  Theite  des  Gibbus.  Diese  Varietät  kann  auf 
jede  der  drei  anderen  Formen  folgen.^^ 

Dritte  Vorlesung. 

„Welchen  Nutxen  für  die  Diagnose  irönnen  wir  aus  der  Be* 
trachtung  des  Buckels  selber  liehen?  Es  rersteht  sich  Ton  selber, 
dass  eine  einmalige  Anschauung  und  Untersuchung  des  Buckels 
nicht  immer  genügen  wird.  Die  erste  Bedingung  ist,  dass  Sie, 
um  die  abnorme  Krfimmung  der  Wirbelsaute  richtig  beurlheilen 
nu  kennen,  sie  mehrmals  genau  untersuchen  müssen,  und  eine 
iweite  Bedingung  ist,  dass  Sie  beim  geringsten  Verdachte  einer 
Affektion  der  Wirbelaiule  eine  Untersuchung  derselben  vornehmen. 
Lallemand  in  Montpellier  hatte  einmal  an  einem  Manne  eine 
Alterfistel  operirt;  Terwnndert  über  die  Hartnäckigkeit  der  Eiterung 
antersncht  er  die  Fistel  genauer;  es  entsteht  in  ihm  der  Verdachti 
dass  sie  mit  Karies  eines  Knochens  xusammenhange  und  ein» 
aorgflltige  Beaichtignng  ergab  das  Dasein  einer  Wirbelkaries,  die 
nsan  fibersehen  hatte.  Jeder  Kinderarzt  soll  es  sich  sur  Pflicht 
machen,  wenn  auch  nur  der  leiseste  Verdacht  in  ihm  rege  wird, 
das  Kind  Tdlkemmen  entkleiden  zu  lassen  und  es  genau  zu  be- 
sicbligen.  Wie  Laennec  alle  Kranken,  die  sich  an  ihn  wendeten, 
anskultirte  und  Brustleiden  entdeckte,  die  ToUkommen  übersehen 
waren,  so  werden  Sie  nicht  selten,  wenn  Sie  bei  allen  Kindern, 
die  sich  Ihnen  darstellen,  die  Wirbelsäule  untersuchen,  Verände- 
rungen oder  Stärnngen  wahrnehmen ,  die  anderen  Aeriten  ent- 
gangen sind.  Die  Aogehdrigen  der  Kinder,  selbst  die  eigenen 
Hütter,  die  doch  sonst  sehr  aufmerksam  sind,  übersehen  oder  rer- 
kennen  meistens  das  erste  Auftreten  der  Wirbelkrankheit.  Hi<^ 
stelle  ich  Ihnen  ein  Kind  yor,  das  ala  Beispiel  dienen  kann. 
Sie  Mutter  hat  es  zu  mir  gebracht  mit  der  Angabe,  dass  es  an 
Rfickenschmerzen  leide;  gewohnt,  in  solchen  Fällen  eine  genaue 
Untersuchung  vorzunehmen,  lies«  ich  das  Kind  entkleiden,  besich- 
tige die  Wirbelsäule  und  entdecke  eine  kleine  Henrorrsgung  durch 
einen  Domfortsatz.  Hier  ist  das  Pott' sehe  Uebel  nicht  mehr 
in  seiner  latenten  Periode ,  sondern  in  derjenigen,  in  welcher  die 
Deformität  schon  charakteristisch  zu  werden  beginnt.    Steht  daa 
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Kind  ganx  gerade,  eo  leigt  die  WirbehSole  in  der  Rüdcengegenl 
nur  eine  insserst  geringe  Krümmung;  bengl  aber  dae  Kind  dei 
Rücken  mit  nach  rorn  gedrängten  Schnitern,  ao  sehen  Sie  «iaca 
kleinen  Vorsprang,  den  die  Eltern  nicht  erkannt  hatten.  Disur 
Vorsprang  ist  von  grosser  diagnostischer  Wichtigkeit.  lamer, 
wenn  der  Dornfortsatz  eines  Wirbels  in  Form  einer  Spitse  oder 
scharfen  Ecke  sich  erhoben  hat  und  ron  den  anderen  Domfort- 
satzen  isolirt  erscheint,  so  können  Sie  das  Dasein  einer  Wirbel- 
krankheit vermnihen.  Sehr  dentlich  ist  dieser  Vorsprang  lei 
Dorofortsatzes,  wenn  die  Wirbelsäule  zwei  gegeneinander  im  Wia*- 
kel  geneigte  gerade  Linien  bildet.  Wenn  aber  dieser  Wiiibel 
nicht  so  scharf,  sondera  mehr  gerundet  ist,  so  fühlt  man  nicht 
einen  ,  sondern  Ewei  oder  drei  Dornfortsitse  hervorstehend  md 
isolirt  Ton  einander.  Wenn  diese  besondere  Herrorragang  der 
Doraforisätze  fehlt,  und  die  Krümmung,  welche  die  Wirbelsitk 
•bildet,  eine  ganz  runde  ist,  so  kann  man  daraus  noch  nicht 
schliessen,  dass  nicht  eine  Erkrankung  der  Wirbel  rorhanden  ist.^ 

„Die  differentielle  Diagnose  ist  hier  Ton  grosser  Wich- 
tigkeit; es  handelt  sich  hierbei  besonders  um  diejenigen  abnomeB 
f[rfimmungen  der  Wirbelsäule,  die  ursprünglich  mit  einem  Kno^ 
chenleiden  nichts  zu  thun  haben,  dann  um  die  Ton  Rhachitis  be- 
wirkten Deformitäten,  und  endlich  um  das  durch  Schwäche  Ter- 
anlasste  Krammwerden  der  Wirbelsäule.«* 

l)„Pie  sogenannten  orthopädischen  Krümmoa* 
gen  der  Wirbelsäule,  besonders  die  Skoliosen.  Dieie 
Kunraturen  unterscheiden  sich  sehr  Ton  den  bisher  beschriebenco. 
Ich  stelle  Ihnen  zwei  solche  Kinder  nebeneinander;  das  eineißnd 
hat  einen  Buckel  gerade  nach  hinten ;  das  andere  hat  eine  ntch 
hinten  und  seitlich  gerichtete  Krümmung  der  Wirbelsäule.  Dieie 
seitliche  Krümmung  oder  eigentliche  Skoliose  besteht  bei  geniter 
Untersuchung  in  einer  Verdrehung  oder  Torsion  der  Wirbelsaale, 
welche  nach  zwei  entgegengesetzten  Richtungen  hin  in  Fera 
•eines  S  eine  obere  Krümmung  nach  der  einen  und  eine  untere 
Krümmung  nach  der  anderen  Seite  hin  bildet  und  die  Konfexität 
jeder  dieser  Krümmungen  stellt  einen  seitlichen  Buckel  dar.  Di* 
Unterscheidung  erscheint  im  ersten  Augenblicke  sehr  leicht.  Sie 
können,  meine  Herren,  an  einem  auf  der  Strasse  Vorübergehendes 
durch  die  Kleider  hindurch  diese  beiden  Arien  von  Buckel,  rei 
denen  hier  die  Rede  ist,  unterscheiden.  Es  kommen  jedoch  Fällt 
Tor,  wo  diese  Unterscheidung  Tiel  schwieriger  ist.  ZuTärderst  gibt 
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••  wtrklidie  Seittnkriiniiiuiigcn  der  Wirbckäuk  ohne  insseififih 
wahrnehuibifoii  Buckel,  uo4  daDn  koinmea  auch  beim  Pott'fchen 
Vebei  intllche  Buekel  yor.  Hier  Ist  ein  Irrümm  lii  der  Diagnose 
wohl  ffldglicfa;  ich  habe  ihn  selbst  im  Anfange  meiner  Praxis  be- 
gangen.«« 

y,8eitenkrimmttngen  der  Wirbeisiule  ohne  Buckel  entstehen 
unter  xwei  Umstfinden:  1)  bei  manchen  wirklichen  Deformitäten 
der  WirbelsSnle,  und  2)  bei  gewissen  anfilllgen  Affektionen,  wel- 
che der  Wirbelsinle  streng  genommen  nidit  angehören,  und 
nur  in  einer  Veränderung  der  Haltung  bestehen.  Sie  werden 
entweder  durch  eine  Reflexthatigkeit  des  Rückenmarkes,  oder  durch 
eine  bleibende  Muskelkontraktur,  oder  auch  durch  eine  vorüber- 
gehende Beugung  des  Kranken,  um  irgend  einen  Schmers  au  ver-. 
hüten,  bewirkt.  Als  Beispiel  führe  ich  den  sympsthischen  Schief- 
hals an.  Auch  beim  Pott 'sehen  Uebel  kommen,  wie  bereits  gesagt, 
Seitenkrnmmnngen  vor,  die  swar  yon  einigen  Autoren  geliugnet 
werden,  die  ich  aber  selber  geaehen  habe,  und  ebenfalla  nicht 
als  wesentlich,  sondern  als  terinderte  Haltung  der  Wirbelsäule 
betrachte.  Hier  sehen  Sie  zwei  Kinder  mit  dem  Pott 'sehen 
Hebe);  an  dem  einen  Kinde  erblicken  Sie  eine  ganz  deutliche 
Seitenkrfimmong.  Die  Seitenkrümmnngen  vermindern  sich  oder 
verschwinden  vor  dem  Tode;  sie  sind  das  Resultat  des  Schmerzes 
oder  auch  des  Sitses  der  Eiterung  oder  einer  Komplikation  oder 
einea  nach  einer  Seite  hin  gebildeten  Kongeationsabszesses.*« 

^Eine  Unterscheidung  ist  doch  möglich.  Ich  lege  Ihnen  hier 
swei  Abgüsse  vor,  die  dem  Anscheine  nach  ganz*  gleich  sind«  Sie 
sehen  dieselbe  Art  der  Deformität,  nämlich  eine  lange  Bogenkur-. 
Tatur,  oder  eine  ausgedehnte  Krümmung  der  Wirbeisiule  ohne 
Gibbontät  in  beiden  Präparaten,  und  doch  waren  es  zwei  gsna 
Terschtedene  Zustände.  Diese  eine  Wirbelsäule  kommt  von  einem 
Subjekte,  dessen  Wirbel  niemals  krank  gewesen  sind;  die  anderen 
in  Gegenthelle  von  einem  jungen  Mädchen,  welches  langsam  an 
einer  Wirbaikrankheit  geatorben  ist.  Wie  waren  diese  beiden 
Krankheiten  im  Leben  zu  unterscheiden  ?  In  dem  Falle,  wo  eine 
blosse  Seitenkrümmung  der  Wirbelsäule  stattgefunden  hat,  fand 
sich  weder  Eiter,  noch  Abszess,  nodi  Karies.  In  dem  zweiten 
Falle  aber,  beim  Pott' sehen  Uebel»  war  ein  ungeheurer  Konge- 
stionsabssess  vorhanden,  durch  welchen  die  Seilenkrümmung  gleich^ 
sam  symptomatisch  erzeugt  wurde.  Ferner  bemerkt  man  bei  der 
eigentlichen  Skoliose   gewöhnlieh    noeh    eine   swejte  Krümmung 
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nadi  der  entfegeBgefetzicn  Seite,  welche  nun  Gegenh^  gegen 
die  primäre  Krümmung  dient.  An  dem  erüien  Praptrate  bemer- 
ken Sie  anch  wirklich  neben  der  eigentlichen  SeitenkrfimmvBg, 
die  ihre  Konvexität  nach  rechta  hat,  eine  swtite  obere  Krimnwng 
mit  der  KooTexität  nach  links.  Diese  Gegenkrümmung  kann  feh- 
len,  oder  so  wenig  raarkirt  sein,  dass  sie  der  Wahrnehmung  ent- 
geht, wenn  man  nur  dem  Laufe  der  Wirbelsäule  allein  folgt. 
Betrachtet  man  aber  die  Gestaltung  des  Thorax,  so  erkennt  man 
0ine  abnorme  Konvexität  der  Rippen,  welche  die  Kurvatur  deulr 
lieh  verräth.  Sehen  Sie  an  einem  Kranken  eine  einxige  Kurvatur 
der  Wirbeltfäule,  so  ist  sie  fast  niemals  eine  wesentliche,  und  es 
existirt  dann  gewöhnlich  auch  kein  seitlicher  Buckel.  Bei  diesem 
Kranken  sehen  Sie  den  Dorso- Lumbartheil  nach  der  einen  Seite 
hin  ein  wenig  ausgebogen,  aber  eine  eigentliche  Gibbosität  finden 
Sie  nicht'' 

„Bei  der  Wirkelkrankheit  oder  dem  Pott' sehen  Uebel  finden 
Sie  gewöhnlich  die  schon  erwähnte  kleine  Giebel^itie.  Finden 
Sie  sie  nicht  gleich,  so  lassen  Sie  den  Kranken  sich  beugen,  uad 
Sie  werden  dann  den  Vorsprung  gleich  finden.  Angenofluaen 
aber,  es  fehle  beim  Pott' sehen  Uebel  die  hintere  Gibbosität,  so 
ergibt  sich  die  Diagnose  aus  den  Symptomen  der  Krankheit  bt 
der  Kranke  ein  Kind,  so  schreit  es»  wie  man  es  aufhebt,  verfällt 
in  mehr  oder  minder  heftige  Zuckungen  und  seigt  geringe  oler 
gar  keine  Biegsamkeit  im  Rumpfe.  Ich  gedenke  nicht  einnil 
der  anderen  Symptome,  der  Oppression,  des  Schmersea  im  Epiga- 
atrium,  der  Paralyse  u.  s.  w.,  welche  das  Pot  fache  Uebel  von 
der  eigentlichen  Skoliose  unterscheiden.  Trotx  dem  gibt  et 
FäHe,  wo  das  Uebel  leicht  verkannt  werden  kann.  So  werde  leb 
eines  Tages  von  einem  Kollegen  nach  dem  Hospitale  Beaujon  ge- 
rufen, um  eine  Frau  xu  besichtigen,  die  eine  sehr  bedeulenle 
Yerkrflmmung  der  Wirbelsäule  mit  der  Konnexität  nach  rechts  bat 
Brat  nach  langer  und  aorgfältiger  Untersuchung  koniiie  ick  aas 
der  Form  der  Einbiegung,  aus  dem  Schmerze  bei  jeden  Versuche, 
die  Kranke  gerade  zu  richten,  aua  ihrem  Auaaehen  n«  s.  w.  er^ 
kennen,  das«  es  das  Pott' sehe  Uebel  war.'' 

2)  „Rhachitis.  Ich  brauche  kaum  in  aagen,  daas  die 
eigentliche  Skoliose  und  der  Rhachitiamua  swei  gaai  verachiedeac 
Krankheiten  sind,  obwohl  es  noch  Aerzte  gibt,  die  Beides  aut 
einander  vermischen.  Die  Rhachitis  ist  eine  der  Kindheit  eigen- 
HiilmUche  allgemeine  Dyskrasie;  die  eigentliche  Skoliose  iit  nicU 
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mit  wiiMcher  Vartaderang^  der  Knochenftraktnr  b«ghitet,  und 
beruht  allein  auf  einer  ungteichen  Yertfaeilung  der  emlhrendeB 
Krifte.  Die  Rhacbitls  kann  eine  vhrkliche  Kyphose,  d.  h.  eine 
Gibbesilit  geradoin  nadi  hinten,  herbeiführen.  Die  Diegnoee  wird 
aich  hier  aber  auch  dadureh  ergeben,  dasa  Sie  auf  der  Krtmmnng 
die  Biehnnala  cnrahnte  Giebeiepitze  nicht  lu  entdecken  im  Stande 
sind.  Beim  Pott 'sehen  Uebel  finden  Sie,  wie  bereits  gesagt, 
diese  Gtebelecko  faet  immer.  Ich  atelie  Ihnen  hier  ein  Kind  mit 
einer  durch  Rbachitii  bewirkten  Kyphose  ror;  Sie  fOhlen  darauf 
keine  Giebelapitie;  indem  sie  das  Becken  des  Kindes  nach  hinten 
dringen,  eneugen  Sie  demselben  keinen  Schmers  und  die  KrOm- 
muttg'  vermindert  sieh  dabei  nur  wenig.  Nun  betrachten  Sie  zu- 
gleich den  Thorai;  es  ist  eine  wahre  HiBinerbrost;  an  beiden 
Seitenwinden  ist  der  Brustkorb  eingedruckt,  der  Sternnltheil  hebt 
sich  herror  wie  ein  Schiüskiel;  die  Rippen  sind  knotig  an  ihren 
Knorpeln;  es  ist  alao  an  dem  Dasein  der  Rhaehitis  nicht  im  Ge» 
ringsten  sn  zweifeln.^ 

„Es  gibt  zwei  Arten  von  rhachitischer  Kyphose,  welche  f6r 
Pott'scbes  Vebel  gehalten  wenden  kdnnen: 

a)  Die  Kyphose  ist  die  Folge  einer  Erachlaifong  des  liga- 
mentisen  und  Huskelapparates;  dieses  ist  der  hanfigste  Fall.  Sie 
werden  bemerken,  daaa  rhaohlUeche  Kinder  die  Gewohnheit  heben, 
wenn  sie  sitien,  sich  stark  Torn  über  zu  krfimmen;  Sie  finden 
dann-  eine  lange  Kurtater  der  Wirbeiaiule  nach  hinten,  die  sogar 
sehr  euffallend  wird,  wenn  die  unglficklichen  rhaehitischen  Kinder 
sehr  lange  Zeit  im  sitzender  Stellung  zugebmcht  haben*  Aber 
Sie  finden  keine  C^ebelspitse  auf  derKrfimmung;  keioer  derWir^ 
briseigt  eineDeformitit  oder  eine  Stellung,  als  wire  er  aus  der  Reihe 
gesaheben.  Dennoch  hebe*  ich  an  der  Leiche  eines  so  gestalteten 
Kindes  mehrere  Kenterlen  gefiinden^  die  ein  Arzt  angelegt  hatte, 
▼emulUicii  weil  er  ein  Pett'echea  Uebel  zu  sehen  glaubte.  Es 
fand  sich  jedoch  in  der  Leiche  keine  Spur  Ton  diesem  Uebel,  und 
die  KrflmmuBg  der  Wirbelsiule  war  auch  keine  bleibende  gewesen. 
Bei  solchen  Kranken  gleichen  sich  die  Krfimmungen  aus,  wenn 
Sie  dae  Beeken  nach  hinten  dringen  und  sie  sind  sogar  im  Stande, 
die*  Wirbeiaiule  so  nach  hinten  tberznbeugen,  dass  eine  Kurvatur 
in  enfgegoigeaetztem  Sinne  eintritt.*^ 

b)  „Bisweilen  ist  es  bei  solchen  Kranken  nicht  möglich,  die 
Kurrnlur  auszugleichen;   welche  Stellung  man  dem  Körper  auch 


286 

gibt,  so  ktna  man  aie  hdchstont  etiru  Twnisdeni.  Waf  iiict 
■un  dann  i&  der  Leiche?  Der  vordere  Theil  der  Wirbelkeiycr 
iel  niedriger  aU  ihr  hinterer  Theil,  und  darauf  bendil  die  Pe^ 
manens  der  Kurvatur  der  Wirhelsinle.  In  solchen  Fällen  ist  u 
im  ersten  Augenblicke  schwer,  lU  sagen,  ob  man  es  mit  Rhachitii 
oder  einem  Pett'schsn  Uebel  su  thon  habe.  Bei  letaterem  iit 
jedoch  gewöhnlich  die  Kurvatur  nicht  so  lang  gestreckt  und  we- 
niger regelmässig,  und  die  Enden  des  Bogens  sind  merkbanr; 
bei  der  Kurvatur  in  Folge  von  Rhachitis  hingegen  geht  der  Be* 
gen  ohne  strenge  Abscheidiiag  allmählig  in  den  übrigen  TheS 
der  Wirbelsäule  fiber.  Wenn  diese  Unterscheidungsmerkmale  nicbt 
genügen,  so  mnss  man  die  Untersuchung  weiter  ausdehnen;  mao 
findet  dann  die  Sjmptome  der  Rhachitb  in  dem  einen  Falle,  uni 
nicht  im  anderen/^ 

„Es  kann  jedoch  Rhachitis  und  Pott'sches  Uobel  sugMch 
vorhanden  sein;  der  Schmers  in  der  krankoi  Wirbelgegend  ver- 
rälh  das  Letztere;  er  fehlt  bei  der  blossen  Rhachitis;  die  anderea 
Erscheinungen  des  Pott' sehen  Uebeb,  nämlich  das  Aufkreisdien 
des  Kindes  beim  Beugen  des  Rumpfes  nach  hinten,  daa  Scbmen- 
geffthl  im  Epigastrium,  wenn  das  Kind  alt  genug  ist,  dsrfiber 
Auskunft  zu  geben,  die  eigenthümliche  Haltung  des  Rumpfes,  ät 
Abszesse,  die  Paralyse  u.  s.  w.  sind  dann  auch  vorhanden.*^ 

„3)  Krümmung  der  Wirbelsäule  durch  bleu« 
Schwäche.  Diese  Krfimmung  kommt  b^  Greisen  und  schwlA* 
liehen  Kindern  vor.  Li  seltenen  Fällen  ist  hier  ein  Iirthum  mdg- 
lieh;  ich  zeige  Ihnen  hier  ein  Präparat,  wo  man  im  ersten  Augea- 
blicko  geneigt  ist,  ein  Pott'sches  Uebel  anzunehmen.  Die  Vff- 
belsäule  beschreibt  einen  rechten  Winkel;  das  Becken  und  £• 
Rippen  sind  wohlgestaltet.  Vergleichen  Sie  hiermit  dieaes  ändert 
Präparat,  wo  die  Wirbelsäule  ebenfalls  eiuM  beinahe  lech* 
ten  Winkel  bildet  und  wo  Sie  die  unzweifelhaften  Spuren  dw 
Pott 'sehen  Uebels  vorfinden.  Die  dilferentielle  Diagnose  wird 
durch  die  begleitenden  Symptome,  die  Aetiologie,  das  Alter»  die 
Anamnese  u.  s.  w.  bestimmt 

Um  vollständig  su  sein,  mfisste  ich  noch  von  vielen  anderea 
Krankheiten  sprechen,  welche  mit  dem  Pott'sdien  Uebel  in  sei- 
ner latenten  Periode  einige  Aehnlicbkeit  darbieten,  nämlich  fei 
der  Lumbago,  der  Nephritis,  dem  Aneurysma  der  Aorta,  den  Kreak- 
hei  ton  des  Rfickenmarkes,   den  Neuralgieen  u.  s.  w.,   allsin  ich 
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enlhalU  mich  Smmd,  dt  t$  ttir  getfdgend  eneheiiit,  St«  iuMl« 
Möglichkeit  de«  Irrtlmme  in  der  Diagnoee  Uer  im  Allgemeiaen 
auÜBierkaan  »i  machen.  — 

„Wenden  vir  noe  nun  aar  ErkenAtniai  dea  Poit'achen 
Ueb^Ia  in  «einem  verachiedenariigen  Auftreten,  ao  haben  wir  noch 
▼eraehledene  Punkte  an  crdrtern.  Wir  haben  geaagt,  daaa  daa 
Uebel  bald  im  ligametttdsen  Apparate,  bald  in  den  Wirbelk^rpem 
und  awar  entweder  an  deren  iuaaeren  Fliehe  oder  in  deren  In« 
nerem  beginnt  Können  wir  wihrettd  iw  Lebona  dieae  Teraehie« 
dene  Art  dt$  Beginnena  diagneatiairen  ?  Bia  jetat  aind  wir 
ea  noch  nicht  im  Stande«  Sa  gibt  nur  einige  gewöhnliehe  Andeu- 
tungen, die  aber  aehr  unauTerläaaig  aind;  Boy  er  glaubt,  daaa, 
wenn  Abaaeaae  aich  bilden,  ohne  daaa  eine  Deformität  wahnu- 
nehmen  iat,  eine  oberflichliche  Kariea  dea  Wirbele  exiatirt,  und 
daaa,  wenn  xugleich  Deformitit  vorhanden  iat,  der  Wirbel  tiefer 
ergriffen  iat.  Dieae  Angabe  atimmt  aber  mit  der  Erfahrung  nickt 
überein.  Nach  den  vielen  Fällen,  die  ich  geaehen  habe,  kann  ich 
nur  Folgendea  aagen :  Wenn  bei  einem  am  beginnenden  Po tt'achen 
Uebel  leidenden  Kranken  Tuberkeln  an  anderen  Theilen  wahrge- 
neauBien  werden,  ao  kann  man  alemlich  alcher  aein,  daaa  auch  dio 
genannte  Krankheit  tuberkulöaen  Uraprungea  iat.  Bei  Erwachae« 
aen  hat  daaPott'ache  Uebel  biawellen  einen  rheumatiachen  oder 
gichtiacheii  Uraprung.  Ea  kann  auch,  aowohl  bei Erwachaenea  aia 
bei  Kindern  durch  einen  Stoaa,  Schlag  oder  Fall  hervorgerufen 
werden;  aber  dann  iat  dieae  traumatiache  Uraache  nur  der  Anlaaa 
lur.Toherkelablagerung  In  dem  vermuthllch  auerat  im  Ugamento* 
aen  Apparate  entzündeten  Wirbelgelenke.^^ 

„Bemerken  will  ich  noch,  daaa  man  ein  dof^eltea,  drelfachea 
Malam  Pottii  unteracheidet,  und  daaa  man  von  mehreren  Krank* 
heitaheerden  aprieht,  die  durch  getunde  Wirbel  von  einander  ge* 
aehleden  aind;  auch  aind  Fälle  vorgekommen,  wo  eine  peripheri- 
ache  Veränderung  der  Wirbel  mit  einer  aentralen,  durch  Tuber- 
kelablagomng  bewirkten,  aich  verbindet.  Dann  pflegen  die  Symptome 
aine  Intenaitit  an  aeigen,  welche  mit  der  Gröaae  dea  Gibbua 
dnrebaua  nicht  im  Verhaltniaae  atebt.'« 

Kongeationaabazeaa. 

„Welchea  auch  der  Uraprung  oder  der  Sita  dea  Pott'achea 
Uebela  aein  mag,  ao  atrebt  ea  immer  zur  Eiterbildung*  Der  Eiter 
iat. oft  daa  Reauhat  der  Schmelzung  der  Tuberkeln,  aber  er  wird 
auch  durch  Entzündung  dea  Kn^chene,  der  Knochenhaut  und  der 
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Gelenkbinder  enevg^.  Man  hat  jadoeh  auch  rm  eioem  frocktMt 
Uabel,  eioem  Halnm  Pottii  iiccam,  geaprochen;  es  kaliii  liaaee 
lediglich  der  Fall  aein,  wenn  die  Taberkelmaaie  noch  Ini  rohen 
Zaatande  oder  in  dem  der  Granulation  aich  beindet,  an4  aich 
Biter  noch  nicht  gebildet  hat.  In  allen  übrigen  Fallen  iat  Eiter 
Torhanden  und  zvar  in  sehr  Terschiedener  Menge.  Eilotirt  er 
nur  in  geringerer  Menge,  ao  bildet  aieh  nicht  einmal  ein  Abflieaa, 
oder  der  Abazeaa  wird  nicht  nach  Aussen  hin  bemerkbnri  sondcn 
beschränkt  sich  auf  die  Oberfläche  der  Wirbel,  und  auf  die  krank- 
hafte Aushöhlung.  Sehr  oft  aber  ist  der  Eiter  zu  reichlich  Tor- 
handen, um  unter  dem  grossen  Ligamente  der  Wirbelaiulo  Ra«a 
lu  finden ;  er  wandert  dann  weiter,  entfernt  aich  Yon  den  Wirbehi 
und  bildet  weit  ab  Ton  ihnen  einen  Heerd,  worin  er  sich  anoom- 
melt,  oder  den  sogenannten  Kongeatlonaabaieaa  bildet.  Dieser 
Ausdruck  ist  schon  alt  und  sehr  bezeichnend;  man  hat  auch  den 
Ausdruck  „symptomatischer  Abszesa*^  gebraucht,  allein  ditae 
Bezeichnung  ist  weniger  gut,  weil  Tiele  a]rmptoraatiache  Ahaease 
nicht  die  Charaktere  der  Kongeationsabszesse  zeigen.*^ 

„Diese  Kongestionsabszeaae  bilden  aich  unter  gewissen  Um- 
ständen, die  noch  nicht  genau  bekannt  sind.  Was  diu  Autoren 
darüber  sagen,  läset  noch  Mönches  zu  wünschen  übrig.  Gans 
gleiche  pathologische  Veränderungen  fifliren  bald  Kongtutiona- 
abszesse  herbei,  bald  nicht.  Fsat  immer  erzeugt  werden  M«  bei 
peripheriaeher  oder  zentraler  Karies  der  Knochen,  wenn  dioselbe 
sehr  ausgedehnt  ist,  aber  auch  Nekrooe,  bloase  Osteitis  und 
Entzündung  des  Crolenkapparates  der  Wirbel  geben  dazu  Ver- 
anlassung.^* 

„I>urch  welchen  Mechaniamua  bilden  aich  diese  Absicuef 
Es  braucht  nicht  gesagt  zu  werden,  dasa  ea  daa  Zellgewebe  ist, 
durch  weiches  der  Eiter  den  Weg  sich  bahnt;  er  drängt  auf  4i9 
Zellen,  rergrdssert  sie,  zerstört  sie  und  bildet  Kanäle  und  ge- 
langt dann  zu  einem  grösaeren  Heerde,  den  er  in  einen  Sack 
umwandelt.  An  diesem  Fräparata  aehen  Sie  einen  aolefaun  Biter* 
gang,  der  mit  einem  Sacke  sieh  endigt;  der  Sack  iat  ran  einor 
Membran  umgeben,  welche  au»  entsiiidetem  und  TcrdichtataaB 
Zellgewebe  gebildet  ist.  Es  hat  sidi  also  hier  ein  einguaackter 
oder  enkystirter  Absaesa  gobildet^* 

„ich  will  den  sehr  Teraehiedenen  Gang,  welchen  diaao 
Abaaeaae  Ton  ihrer  Qualle  an^  bia  m  ihrem  Ansammlungahaordo 
durchmachen»  nicht  genau  forfolgen.    B«  St.  Hilaira,  Tarig- 
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noty  Nilaton  u.  A.  htben  dieten  Theil  der  GMcUchte  itt 
KongesIKoDsabsiesse  sorgfiiltig  atadirt.  Im  Allgemeinen  will  ich 
andeuten,  daes  die  Aponeuroten  und  lebnigen  Maekelacheiden  des 
Gegend ,  der  Sinflasa  der  Schwere  und  der  Aieeere  Dnick  bei  der 
Stellung,  Lage  oder  Verriditung  dea  Kranken  den  Weg  für  den 
EiUr  bestimmt.  Faeaen  Sie  alle  diese  Momente  in's  Auge  und 
bedenken  Sie  den  geringen  Wideratand  der  übrigen  Gewebe  um 
die  Gefisae  und  die  r^eryen,  so  werden  Sie  im  Vorana  den  Ort 
angeben  k5nnen,  wo  dlo  Kongestionsabszeaae  au  suchen  seien. 
Allemal  läset  freilich  die  Natur  aich  nicht  aklavlseh  bestimmen; 
sie  macht  auch  bisweilen  einen  Weg  durch  die  benachbarten  Mem- 
brane hindurch,  und  ea  finden  sich  dann  Eiteransammlungen  da, 
wo  aie  gewöhnlich  nicht  rorkommen.  So  haben  sich  Kongestions- 
abesesse  In  die  Bronchien,  die  Lunge,  die  Speiseröhre,  das  Ko- 
lon, den  Mastdarm,  die  Scheide,  die  Blase  u.  s.  w.  gebildet.^ 

„Gehan  wir  sur  Untersuchung  der  klinischen  Fälle  über. 
Bio  erste  Art  der  K^ngeationsabszesse ,  die  beim  Pott'achen  Uebel 
am  hänftgaten  vorkommt,  nenne  ich  Ilio- Femoral -Abaiesse.  Sie 
beginnen  in  der  Regio  iliaca^  teratreichen  aich  aber  von  da  und 
nahmen  endlich  die  Regio  femoraUa  ein.  Die  Quelle  dieser  Ab- 
messe ist  gewöhnlich  die  Lumbarportion  der  Wirbelaäule ,  ohne 
die  untere  Doraalgegend  derselben.  Ich  unterscheide  drei  Grade 
bei  dienn  Abszessen.*^ 

„Erster  Grad.  Die  Biteranaammlung  iat  nicht  sichtbar, 
entgeht  dem  Kranken  und  oft  auch  dem  Ante,  und  sie  wird  in 
der  That  häufig  übersehen,  so  dass  man  ale  an  der  Leiche  findet, 
während  man  sie  im  Leben  nicht  vermutfaet  hatte.  Man  muaa 
aie  deahalb  aorgfiltlg  aufsuchen,  um  aie  au  enideckeit;  aie  sind 
biaweilen  schwer  au  finden.  Gewöhnlich  lasse  ich  die  Bauchwand 
in  gleicher  Höhe  mit  der  FoHa  iliaea  durch  die  Finger  einea  Oe- 
hülfen  tief  eindrücken;  indem  kh  nun  warte,  bis  das  Kind  sich 
beruhigt  hat,  ergreife  ich  den  Augenblick,  wo  es  eine  Binath- 
iliung  macht;  in  diesem  Aagenblicke  faaae  Ich  dann  schnell  tief 
hl  die  Gegend  hinein,  wo  Ich  den  Abasess  vermuthe.  Ich  fühle 
ihn  in  Form  einer  aylindriachen ,  an  dem  Ende  abgerundeten 
Geschwulst,  schief  In  der  Fossa  iliaea  interna.  Ich  zeige  Ihnen 
hier  ein  Kind,  wo  Sie  auf  die  genannte  Weise  die  ayliadrfsehe 
Geschwulst  fühlen,  und  wenn  Sie  die  Finger  beider  Hände  queer 
gegenaetzen,  auch  die  Fluktuation  Temehmen  können.  Die  mit- 
tdbare  Ferkusaion  kan  auch  die  Btiüenas   dieser  Abszesse  dar- 
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tfinn.  Bei  dkten  KoagettioBitbaiHseB  idgt  sieb,  vie  M  4ii 
«ndereii,  in  ersten  Grade  eine  Encheinimg,  auf  die  ich  Sie  aaf- 
merkaam  machen  rniias;  es  ist  dieses  eine  Art  Flexten  des  Obtr- 
Schenkels  an  der  kranlien  Seite,  enengt  durch  die  Kontraktiea 
des  Psoasnoekels  in  Folge  der  Reisnng  dnrch  den  Eiter,  »t 
dem  er  in  Kontakt  gerSth.  Wer  gettbt  ist,  kann  schon  am 
Gange  und  an  der  Haltung  des  Kranken  erkennen ,  dass  ein  Kos- 
gestionsabssess  der  entsprechenden  Fossa  iliaca  Toriianden  ist.^' 

„Zweiter  Grad.  Der  Abszess  bat  an  Umfang  sngeaeB- 
men;  der  Oberschenkel  ist  gebeugt;  ein  oberilichliches  BelasUi 
ergibt  eine  kugelige,  yoluminose  Geschwulst.  Sie  ist  nicht  sick 
xylindrisch,  fÄlt  die  Fossa  iliaca  aus  und  steigt  hinab  bis  san 
Arcus  cruraUs.  Sie  müssen  jedoch  nicht  glauben,  daes  diewr 
iweite  Grad  immer  auf  den  ersten  folgt;  der  ergossene  Eiter 
kann  resorbirt  werden  und  der  Abssess  verschwinden;  es  kasi 
auch  der  Abssess  mehr  nach  der  Tiefe  hin  sich  ausdehnen  aad 
iusserlich  nicht  so  auffallend  werden.  Sie  sehen  hier  ein  jungei 
Mfidchen,  bei  welchem  ein  Abssess  in  der  Kegio  iliaca  besteht; 
der  Abszess  macht  einen  geringen  Vorsprung  über  die  Banch- 
wand;  der  bloase  Anblick  genügt  last  allein,  ihn  zu  eAenaea* 
Der  interessanteste  Umstand  aber  ist,  dass  er  doppdt  ist  Der 
Siter  von  seiner  Quelle  an  ergiesst  eich  nach  zwei  Ricktungta, 
und  zwar  nach  jeder  der  beiden  Seiten  in  die  Fosan  iliact  ex- 
terna, wo  er  eich  ansammelt;  an  der  linken  Seite  ist  diese  As- 
Sammlung  nicht  so  gross  als  sn  der  rechten  und  erscheint  cnt 
im  Anfange  des  zweiten  Grades." 

Dritter  Grad.  Der  Anblick  genügt  hier  in  rielen  Fiüea 
allein  znr  Erkennung  des  UebeU.  Sie  sehen  hier  ein  Kind,  bei 
dem  der  Eiter  unter  dem  Kruralbogen  hindurchgednugan ;  der 
Abszess  befindet  sich  am  Femur,  ist  sehr  gross,  und  jeder  foa 
Ihnen  kann  ihn  sehen.  Es  ist  ein  Kongestionsabssess ,  daran  i»t 
nicht  zu  zweifeln ;  Sie  fühlen  nicht  blos  die  Fluktuation  am  Fe- 
mur, und  zugleich  in  der  Regio  iliaca,  sondern  Sie  können  des 
Eiter  vom  Oberschenkel  in  die  leistgenannte  Gegend  suiick- 
dringen-'^ 

„Als  einen  Tierten  Grad  kann  man  allenfalls  die  Bentaaf 
diessr  Abssesse  betrachten.  Als  Beispiel  sehen  Sie  hier  eiacs 
kleinen  Knaben,  bei  dem  mehrere  Abszssse  sich  geöfnet  babes; 
diese  drei  oder  rier  Abszesee,  zu  denen  die  Gange  fübrea, 
hingen  aber  offenbar  zusammen    Ein  6a»g  führt  nach  der  Iiaa- 
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bargegend;  m«hr«re  Fifftclgäage  stellt   man   an  baidan  Hflflaii^ 
und  endlich  fndel  aich  ein  Fiatelgang  rechts  am  Bauche« 

In  der  nichsten  Vorlesung  werde  ich  mich  üher  diesen  Ge- 
genstand noch  weiter  aussprechen.  (Fertsetznng  folgt.) 


///.  Gelehrte  Gesellschaften  und  Vereine. 

SocieU  midicale  des  kdpitaua>  ia  Paris« 

lieber  das  Empyem  nnd    die  Punktion    der  Brust  bei 
kleinen  Kindern. 

Folgender  höchst  interessanter  Fall  wird  Tom  Herrn  L  e  gr o  ux, 
Ant  am  HAtoUDien  In  Paris,  mitgetheilt: 

H.  Co  Hot  f  6Va  Jahre  alt,  wurde  in  der  Nacht  Tom  11. 
xam  13.  Februar  1853  Ton  einer  linksseitigen  Pleuritis  befallen; 
der  Beschreibung  nach  waren  alle  Symptome  TOrhanden:  hef^^ 
tiger  Schmers;  lebhaftes  Fieber  und  trockener  Auswurf.  Bino 
ahtlTO  Behandlung  fand  aber  nidit  Statt.  Während  des  MoniAea 
Min  wurden  fliegende  Blasenpflaster  auf  die  Seite  gelegt  und 
des  Kind  bekam  Leberthran  und  nach  sechswöchentKcher  BAand« 
long  wurden  mittelst  der  Wiener  Aetzpasle  zwei  Fontanellen  er«- 
zeugt  Allein  das  Fieber  dauerte  fort  und  exazerbirte  tiglich; 
des  Nachts  Schwitzen  des  Kopfes  und  des  Halses.  —  Ani 
1.  April:  Fieber  ungewöhnlich  lebhaft;  gegen  8  Uhr  Abends 
ein  Hustenanfali ,  der  3  Stunden  ohne  Unterbrechung  wihrt  und 
eiferigen  Auswurf  fortschafft,  so  dass  dsTon  etwa  50&  flmmmen 
entleert  wurden.  In  den  nichstfolgenden  10  Tagen  wiederhol^ 
eich  diese  Hnstenanfälle  regelmlssig  einen  Tag  um  den  anderen 
zur  selben  Stunde  und  mit  eben  solchem  Auswurfe,  wie  früher^ 
dann  nehmen  sie  allmihlig  ab.  Gegen  den  20.  April:  Schmefi 
der  linken  Schulter,  der  trotz  der  Anwendung  Ton  Blasenpfln« 
Stern  bis  zum  3.  Mai  immwr  lebhefter  whrd.  Zugleich  zeigt  steh 
etwas  Oedem,  welches  aber  nach  einigen  Tagen  sich  wieder  Ter* 
liert.  Schmerz  und  Fieber  bleibt  jedoch  anhaltend;  jeden  Abend 
Frost,  der  2  Stunden  dauert,  Schlaflosigkeit,  Appetitmangel, 
Verfall  der  Kräfte,  Abmagerung,  Marasmus.  Gegen  den  10.  Mai 
hat  Herr  Le grenz  das  Kind  zuerst  gesehen f  er  fand  es  Ina« 
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B$ni  AgwüugMi  erifahl,  mfl  int  hippokratiidicii  Zi^en.  Ob- 
wohl weaig  Attswnrf  vorhanden  war,  ao  war  maa  doch  km 
iwaifaihaft,  den  Knaben  für  ToHkommen  phthiaiach  n  haltea; 
er  machte  in  der  That  den  Eindruck  einei  in  leisten  Stadim 
der  Pbthisia  Befindlichen  und  so  wurde  auch  wirklich  die  Diagnoit 
gestellt.  Herr  L.  fand  aber  beim  Anpochen  an  die  Bruttviai 
einen  über  die  ganxe  linke  Seite  sich  ausdehnenden  matten  Ton 
und  ganz  oben  darüber  einen  tympanitischen  Ton.  Dabei  n- 
gleich  gegen  die  andere  Brusthälfte  eine  grössere  Augfollung  irr 
Inlerkostalriume  mit  deutlicher  Wölbung  der  ganzen  linken  Bnut- 
hilfte.  Herr  L.  diagnostizirte  nun  eine  sehr  bedeutende  pleari- 
tische  Ergieasung  und  liess  das  rermuthete  Dasein  ron  Tuberkels 
dahingestellt.  Er  glaubte  annehmen  zu  dürfen,  daaa  die  grotien 
HuBtenanfalle  mit  reichlichem  Eiterauswurfe  im  April  eine  Perfo* 
raUon  der  Lunge  nach  dem  Pleurasäcke  bewirkt  und  aoidt  des 
Erguss  herbeigeführt  habe.  Später  aber  wurde  er  veraalsisty  f^ 
rade  das  Gegentheil  anzunehmen,  namlkh  die  Pleuritis  mit  den 
pleurittadien  Ergüsse  als  das  Primäre  und  rom  Plenrasacke  am 
eine  Perforation  durdi  das  Lungengeweba  in  einen  gtHMtn 
Bronchtalaat,  ao  dasa  ein  Theil  dea  genannten  Sffuaaes  darck 
den  Hnaton  im  April  ausgeworfen  wurde,  anauaeheii;  Temntkiick 
habe  aieh  diese  Lungenfiatel  späterhin  obliterirt  und  der  Ergw 
in  der  linken  Pleurahdhle  eich  in  gröaaerer  Menge  wieder  a- 
gehäuft. 

Am  30.  Hai  wurde  der  Knabe  in  daa  Hoapital  Beanjon  ge- 
bracht und  einer  genauen  Untersuchung  unterworfen:  Abnt- 
gerung  ao  bedeutend,  daas  faat  nichta  mehr  wie  Hast  und  Voo- 
ehon  Toriianden  war.  Linke  Brusthälfto  im  hohen  Grade  gevdlU 
und  anagedehnt;  die  Interkostalräume  auagtfflHt,  rundlieh  ▼t^ 
springend,  achwappend.  Gegen  die  Achaelgnibe  und  unter  Je» 
groaaen  Brustmuskel  waren  Schwappnngen  ao  b^entend,  dt« 
man  faat  eine  Biterergiesaung  in  daa  subkutane  Zellgewebe  tenii- 
then  musste  und  eine  genaue  Unterauchung  nothwendig  war,  «• 
aieh  Ton  dem  Gegentheile  an  überzeugen.  Hon  bia  zur  rechUi 
Brastwarze  gedrängt;  die  Dyspnoe  hatte  einen  aehr  hohen  Grsd  t^ 
reicht  und  es  wurde  nun  nach  abgehaltener  Konanitation  ki- 
aehlosaen,  die  Punktion  der  Brust  vorzunehmen. 

Das  Röhrchen  dea  Troikars  wurde  mit  einem  GoldicUig«'' 
häntchen  überzogen ,  um  daa  Eingehen  der  Luft  in  die  Pkvr** 
höhle  zu  ▼eibüten.    Die  PnnkUon  geachah  an  der  Seile  9  ii  <•* 
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hfrTonpringondtten  Interkostalraumo  iwifchea  den  beiden  miUleren 
Rippen.  Hieranf  inir4e  vom  Mai  1853  bie  Jannar  1854  die 
Pnnlition  23  mal  wiederliell  and  iwar  entweder  neben  der  ersten 
Stelle  oder  in  dem  nächaten  Interkoatalranme.  Man  wollte  nicht 
gleich  das  erite  Mal  alle  FlüaaiglKeit  auf  ein  Mal  entleeren;  dann 
aber  aammelte  sich  der  Ergnas  immer  wieder  an.  Die  23  Pnnk- 
tionen  brachten  folgendes  Ergebnisa: 

1)  am  20.  Mai  750  Grammen;  2)  am  24.  Mai  400  Gram- 
men; 3)  am  30.  Hai  400  Grammen;  4)  am  4.  Juni  400  Gram«* 
naen;  5)  am  11.  Jvni  200 Grammen;  6)  am  18.  Juni  300  Gram- 
naen;  7)  am  28.  Juni  200  Grammen;  8)  am  5.  Jnli  20  Gram- 
nen;  9)  am  12.  Jnli  300  Grammen;  10)  am  23.  Jnli  ISGram^ 
nen;  11)  am  30.  Juli  300  Grammen;  12)  am  6.  Aagnst  410 
Crfammen;  13)  am  20.  August  100  Grammen ;  14)  am27.Angnit 
200  Grammen;  15)  am  3.  September  200  Grammen;  16)  am 
10.  September  150  Grammen;  17)  am  14. September  ISO&anH 
naen;  18)  am  17.  September  100  Grammen;  19)  am  .21.  Sep* 
tMnber  200  Grammen;  20)  am  24.  September  100  Grammen; 
21)  am  15.  Oktober  150  Grammen;  22)  am  26.  Oktober  100 
Qtammen;  und  23)  am  5.  Januar  1854  500  Grammen. 

Es  sind  also  an  Summe  mehr  als  6  Kilogramme  Eiterergiaa 
abgaiegen  worden.  Jodeinspritanngen ,  bestehend  ans  30  bis  40 
GramoKn  Jodtinktur  und  4  Grammen  JodkalinoM,  auf  125  Gram*« 
man  Wasser  sind  gleich  nach  der  aweiten  Punktion  gemacht  «nd 
bin  sam  24.  September  14  Mal  wiederholt  worden.  Kaum  2  oder 
3  Mal  hat  der  Kranke  einige  Jodsymptome,  etwa  Jodgeachmack, 
laichten  Schnupfen  u.  a.  w.  erfehren.  VUirend  einer  diaaar 
Pwnktienem  bekam  der  Erguas  eine  braunliche  Farbe ,  obwokl  ge» 
rada  an  diesem  Tage  koina  Jodinjektion  gemocht  worden  ist  Es 
war  aber  dabM  au  gleicher  Zeit  ein  Eiterauswurf  geschehen.  Ka 
hatte  oifenbmr  die  eingeathmeto  Luft  die  Ruptur  einiger  Lungen«' 
lellen  bewirkt  oder  durch  Zerreissung  der  obliterirenden  falschen 
Membranen  die  frühere  Lnngenfistel  wiederhergestellt  Der  Ans« 
wnrf  hielt  einige  Tage  an  nnd  hörte  dann  ron  selber  auf. 
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Utber  die  Behandlnag  des  Sklerenes  der 
Neugeborenen 

hielt  Herr  Legronx  einen  Vortrag.  >,Icli  hibe,  bedchUt  er,  n 
HAtel-Dku  den  fiientt  in  einem  Saale,  welcher  34  Bettea  ffir 
Wöchnerinnen  enthält.  Von  den  Wdchnerlmien  bleiben  Tiele  Dir 
hochatena  9  Tage  im  Hospitale  und  ea  folgt  daraua,  dasa  la  u^t 
fanser  Zeit  sehr  viele  Nenentbiindene  und  ncngeborene  Kiate 
Torkommen.  Die  meiaten  dieacr  Kinder  aind  kräftig  und  rciiii- 
aen  daa  Hoapital  in  guter  Geanndheit;  aehr  venige  aind  kriak- 
lieh;  auch  saugen  die  Mütter  während  der  kurzen  Zeit  ihm 
Anfenthaltea  in  dieaem  Saale  ihre  Kinder  selber.  Im  Ho^itih 
Beanjotty  wo  ich  hierauf  nicht  gehalten  habe,  atarben  viele  Nft- 
gaborene  in  kuner  Zeit.  Ich  habe  GelegMiheit  gehabt,  beaen^ 
in  den  letzten  Tagen,  wo  ea  aehr  kalt  geweaen,  einige  FiDc 
Tpn  Sklerem  lu  beobachten  und  habe  die  Uebeneugung  gevoi* 
nm^  daaa  dio  Käte  die  Teranlasaende  Ursache  der  Krankheit,  ß» 
Sdiwäche  der  Konatitution  dio  Torbereitende  Uraache  iit*^  *- 
Vor  etwa  2  Monaten,  erzählt  er,  war  ihm  ein  Kind  mit  Sklera 
▼of gekommen;  die  Beine  waren  angeachwoUen  und  hart;  ebeai» 
die  Arme,  beaondera  an  ihrer  inneren  Farfie;  der  Kleine  hitt« 
eine  bläuliche  Farbe  der  Haut,  die  kalt  war;  aein  Gtachrei  nt 
achwaöh  und  faat  heiser  und  auaaerdem  zeigte  aich  attgenMisc 
Schwäche.  Herr  L.  nahm  beide  Beine  dea  Kindea  in  seine  EiA 
«nd  bewirkte  ein  methodisches  Kneten  derselben,  daa  Ten  natea 
nach  oben  ging  und  allmählig  immer  stärker  wurde.  Nach  und  sack 
wurden  die  Texturen  weicher,  weniger  reaiatent  und  veaiger 
bläulich;  daa  Schreien  dea  Kindea  wurde  stärker  und  H.L.  Aicktc 
nun  einen  wechaelnden  Druck  auf  Bauch  und  Bräat,  an  & 
Heapirationabewegungen  zu  begfinatigen;  dabei  setzte  er  to 
Kneten  auf  die  Gliedmassen  mehrere  Minuten  lang  fort  KeMi 
ganze  Verfahren  hatte  eine  Zunahme  der  Weichheit  in  den  Glici^ 
maaaen,  ein  kräftigeres  Oeachrei  dea  Kindea,  eine  Verstärhsf 
der  Athmungabewegungen  und  daa  Verachwinden  der  bläalickcs 
Hautfarbe  zur  Folge.  Ala  Hr.  L.  daa  Kind  Tcrlieaa»  war  es  sdioB 
in  einem  aehr  befriedigenden  Zustande ,  er  lieaa  ihm  die  BfVit 
geben,  Tcrordnete  daa  Kneten  fünf  bia  aechs  Mal  täglich  a>' 
auaaerdem  jeden  Tag  2  aromatiache  warme  Bäder.  Die  Besserosf 
dea  Kindea  nahm  sichtlich  zu;   es  wurde  kräftiger,  saugte,  ^ 
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wimmtrte  iiicbl  mehr.  Das  Oedem  war  schon  am  dritten  Tag« 
▼erschwnndan ,  die  Athmung^  geschah  angemessen  tief,  die  Haut- 
farbe var  natürlich  geworden;  —  l^nrz  das  Kind  war  geheilt. 
Leider  Hess  einige  Tage  spftter  die  Mutter  dasselbe  ans  dem 
Bette  fallen,  es  stürzte  auf  den  Kopf  und  starb  in  Folge  dessen. 
Nach  diesem  Falle  haben  sich  noch  andere  Fälle,  die  jedoch 
weBiger  deutlich  herrortreten  ,  dargeboten.  Gani  vor  Kur- 
lem  hat  Hr.  L.  3  Falle  notirt.  Im  ersten  Falle  fand  man  das 
Kind  am  Morgen  mit  sehr  angeschwollenen,  harten,  bläulich 
•chimmemden  Beinen;  es  war  äusserst  schwach,  saugte  nicht 
mehr,  und  statt  laut  zu  schreien  wimmerte  es  nur.  Es  wird 
sogleich  das  Kneten  vorgenommen  und  nach  wenigen  Minuten 
sind  die  Beine  weich,  nicht  mehr  bläulich,  sondern  rosenroth, 
dlasKfoid  schreit  lauter ,  die  Bewegungen ,  die  der  Athmung  dienen, 
nad  kräftiger  und  die  Haut  ist  wärmer.  Das  Kneten  wird  an 
dliesem  Tage  fünf-  bis  sechs  Mal  wiederholt;  das  Kind  kommt  so 
weit,  dasa  es  die  Brust  wieder  nimmt,  am  nächsten  Tage  sieht 
•f  ganz  wohl  aus  und  jetzt  ist  es  vollkommen  gesund.  —  „In 
diesem  Augenblicke,  sagt  Hr.  L. ,  sind  die  beiden  anderen  Kin- 
der nodi  in  Behandlung;  diese  begann  vor  zwei  Tagen;  es  sind 
ZwUlingskinder,  ein  Knabe  und  ein  Mädchen,  beide  sehr  schwäch* 
lieh  und,  obgleich  Tollständig  ausgetragen,  dem  Ansehen  nach 
den  achtmonatlichen  Früchten  gleichend.  Das  Mädchen  wurde 
suerst  ergriffen ;  seine  Unterschenkel  und  seine  Vorderarme  schwol« 
len  an,  wurden  hart  und  bläulich;  diese  bläuliche  Hautfarbe  zeigte 
aicb  überall,  dabei  war  die  Haut  kühl;  statt  zu  schreien,  wim- 
nerte  das  Kind  und  vermochte  nicht  die  Brust  zu  nehmen.  Die 
Arme  und  Beine  wurden  dem  methodischen  Kneten  unterworfen 
und  zwar  geschah  dieses,  wie  früher,  von  der  Peripherie  nach 
dem  Centrum  des  Körpers  zu,  gleichsam  um  die  Flüssigkeit  da-- 
bin  zurückzudrängen.  Der  Erfolg  ganz  wie  in  den  anderen  Fäl- 
len, nach  und  nach  nämlich  werden  die  Gliedmassen  weich,  das 
Kind  fängt  an  kräftiger  zu  schreien,  die  Haut  bekommt  eine 
roaige  Farbe,  die  Athmung  wird  kräftiger,  die  Bewegung  freier. 
Behon  vorgestern  Morgens  nahm  das  Kind  die  Brust  wieder  und 
saugte;  das  Oedem  war  fast  ganz  verschwunden  und  heute  kann 
man  die  Kleine  für  vollkommen  geheilt  erklären.  —  Der  Knabe 
iat  vorgestern  ergriffen  worden  und  zeigte  dieselben  Symptome; 
ganz  dasselbe  Verfahren  hatte  auch  denselben  Erfolg;  in  dem 
Maasse,  wie  das  Kneten  fortgesetzt  wurde,  kehrte  die  lebendige 
XXV.  law.  20 
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ThStigktil   wieder  virüA  and  damit  zugleich   das  normale  Aai- 
I  «eben.    Geatem  Abend  ging  Allea  yortreiflidi;   das  Kind  aav^f 

t  und  befand  sich  wohl.    Während  der  Nacht  wurde   die  Behaal- 

'  lang  unterbrochen  und  heute  Morgen  war  das  Mädchen  aebr  git 

daran;  der  Knabe  aber  war  sehr  schwach;  seine  Fasse  wirb 
wieder  etwas  ödematös,  hart,  schieferfarbig;  er  schrie  nicht  radir, 
sondern  wimmerte.  Das  Kneten  wurde  von  Neuem  begenncB 
nnd  in  ganx  kurzer  Zeit  fing  das  Kind  an,  immer  lauter  asi 
lauter  zu  schreien;  das  Athmen  geschah  freier,  auf  Bauch  wti 
Brust  wurde  abwechselnd  gedrückt,  die  blfittUche  Hautfai^ 
verschwand,  die  Gliedmassen  wurden  weich  und  warm,  und  jetik 
gegen  Abend  athmet  das  Kind  sehr  gut,  hat  eine  normale Haot- 
farbe,  kein  Oedem  mehr,  saugt  gut  und  befindet  sich  ganz  wohI/< — 
Hr.  L.  gesteht,  dass  er  nicht  wissen  könne,  ob  diese  Kinier 
am  Leben  bleiben  werden;  sie  sind  äusserst  schwächlich  «ai 
könnisn  yielleicht  deshalb  dem  Tode  Terfallen,  aber  yon  ihres 
Sklerema  geheilt  sind  sie,  das  könne  er  wohl  behaupten.  Jedea- 
falls  Terdienen  diese  Beobachtungen  notirt  zu  werden.  In  6  ote 
7  Fällen  hat  das  angegebene  Verfahren  den  besten  Erfolg  ge- 
habt; niemals  ist  es  ohne  gute  Wirkung  geblieben.  Hr.  L.  sagt, 
er  wisse  nicht,  was  später  nachkommen  werde,  aber  er  glaaii 
sein  Heilverfahren,  das  methodische  Kneten,  bei  der  erwähntia 
Krankheit  ganz  besonders  dann  empfehlen  zu  mfissen,  wenn  M 
äusserer  Kälte  das  Sklerem ,  wie  es  hier  beschrieben  worden  iit} 
häufiger  vorkommt. 

An  diese  Mittheilung  des  Hrn.  L.  schlieast  sich  eine  Dii- 
kussion  an,  aus  der  wir  das  Wichtigste  kurz  mittheilen  wollia. 
Hr.  Barth ez  sieht  in  der  erwähnten  Mittheilung  zwei  wichtig« 
Momente:  1)  die  Ursache  der  Krankheil.  Ihm  iat  ei 
ebeniowenig  zweifelhaft,  wie  Hrn.  L.,  dass  die  Kälte  dieHtift* 
rolle  spielt;  diese  Wirkung  der  Kälte  zeigt  sich  selbst  bei  älteres 
Kindern,  wenn  sie  schwächlich  sind;  im  Hospitale  hat  er  7bii8, 
und  in  der  Privatpraxis  3  bis  4  Kinder  beobachtet,  bei  deata 
das  Oedem  unter  dem  Einflüsse  der  Kälte  entstsnden  ist  Eiüm 
dieser  Kinder,  vom  Durchfalle  sehr  geschwächt,  geht  gegen  to 
Verbot  aus;  Abends  hat  es  Auftreibung  und  zwei  Tage  spitcr 
ein  allgemeines  Oedem  mit  grosser  Härte;  im  Harne  keine  Spar 
von  Albumin.  —  2)  Die  Behandlung.  Diese  ist  vorzugiveiie 
gegen  die  Stockung  in  Folge  der  Erkältung  gerichtet  und  es  iit 
wohl  gieichgfiltig,    wodurch    die  Wärmcentwicktlong  wieder  b•^ 
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beigeffihrt  wird;  Hr.  B.  thai  woiter  nichts,  als  dass  er  das  Kind 
in  Watte  einwiekeln  liess;  dadurch  allein  wurde  in  3  bis  8Ta«^ 
gen  Heilung  beirirkt;  das  Kneten  des  Hrn.  L.  scheint  auch  nur 
dadurch  wirksam  in  sein,  dass  es  die  Warmeerseugung  mächtig 
anregt.  —  Hr.  L.  erwidert,  dass  er  sich  auf  die  Theorie  der 
Wirkung  nicht  einlassen  wolle ;  er  könne  sein  Verfahren  als  sicher 
und  wirksam  empfehlen  und  wünsche  nnr,  dass  es  Eingang 
finde.  —  Hr.  Bonchut  sieht  in  dem  Tom  Hrn.  L.  empfohlenen 
Verfahren  die  Bemühung,  die  Flüssigkeiten  yon  der  Peripherie 
nach  dem  Centrum  hiniudringen,  aber  es  gibt  bei'm  Sklereme  oft 
Verhirtung  des  Zellgewebes  ohne  Ergnss  Ton  Flüssigkeit  Findet 
eine  seröse  Infiltration  Statt,  so  ist  das  Kneten  Tollkommen  indi- 
lirt  und  kann  Ton  grossem  Nutien  sein;  entgegengesetxten  Falles 
aber  wird  es  nichts  ausrichten.  In  den  letzten  Tagen  hat  auch 
er  Gelegenheit  gehabt,  mehrere  Kinder  mit  solchem  kaltem  Oedeme 
SU  beobachten.  Bei  einem  18  Monate  alten  schwftchlichen  Kinde 
seigte  sich  ein  betrftchtllches  Oedem  der  Beine  mit  Blaafirbung 
der  Haut,  Kftlte  und  grosser  Kraftlosigkeit.  HrB.  Hess  das  Kind 
ganz  nackt  in  Flanell  einwickeln,  gab  Ihm  alle  Viertelstunden 
etwas  Milch,  und,  als  es  nicht  mehr  schlucken  wollte,  Hess  er 
durch  ein  Röhrchen  Milch  in  den  Magen  einflössen;  dieses  Organ 
war  gans  thitig;  die  HautWirme  kam  allmfthlig  wieder,  .das 
Oodem  Terschwand  und  das  Kind  war  yollkommen  geheilt.  Das" 
Oedem  ist  übrigens  nur  ein  Sjmptom  der  Krankheit,  welche  in 
einer  Abnahme  der  Nutrition  besteht.  Man  trifft  das  Oedem  in 
der  That  nur  bei  Kindern,  die  Ton  Natur  schwächlich  oder  yon 
Krankheiten  geschwächt  sind.  Der  Arst  hat  die  Indikation,  durch 
eine  angemessene  Ernährung  das  Kind  yon  Innen  aus  lu  er« 
wärmen  und  zugleich  äussere  Wärme  anzuwenden;  ob  man  das 
Kind  in  Watte  einwickelt,  oder  in  Fettwolle  oder  in  FlaneU, 
oder  ob  man  es  knetet,  die  Wirkung  ist  dieselbe.  Auch  Hr.  B. 
hat  bei  den  Kindern,  die  solches  Oedem  hatten,  kein  Albumin 
im  Harne  gefunden;  bei  3  anderen  Kindern  mit  Oedem,  yon 
denen  das  eine  rhachitisch,  das  andere  durch  Diarrhoe  erschöpft 
und  das  dritte  anämisch  war,  fand  sich  auch  kein  Albumin  im 
Harne.  —  Hr.  H.  Roger  will  zwischen  einfachem  Oedeme  der 
Kinder  und  Sklereme  ernstlich  unterschieden  wissen.  Man  wisse 
freilich  noch  wenig  über  die  anatomischen  Veränderungen,  welche 
mit  diesen  beiden  Zuständen  yerknüpft  sind;  doch  aber  wisse 
man  genug,  um  sagen  zu  können,   dass  die  yielfache  seröse  In- 
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fillration  des  Zellgewebes,  welche  das  Oedem  darstellt,  giai 
etwas  Anderes  ist,  als  die  Zellgewebsyerhärtmig.  Die  Behani- 
iwDg  könne  in  beiden  Zuständen  durchaus  nicht  dieselbe  teia; 
das  ächte  Sklerem  müsse  er  bis  jetzt  noch  für  unheilbar  erUarca 
und  wenn  bei'ai  einfachen  Oedeme  Ernährung,  Erwärmung,  Kac- 
lung  n.  s.  w.  gut  thun,  so  glaube  er  inuner  noch  nicht,  dm 
bei'm  eigentlichen  Sklereme  dadurch  viel  erreicht  werden  wirde.  ^ 
Hr.  Legroux  bemerkt  darauf,  dass  xwischen  seinen  Fällen  aai 
denen  von  B  a  r  t  h  e  s  und  B  o  n  c  h  u  t  angeführten  ein  groaser  Voter« 
schied  sei ;  er  habe  nur  von  Neugeborenen  gesprochen,  und  Hrn. 
Roger  gegenüber  müsse  er  tagen,  dass  bei  alten  den  tob 
ihm  beobachteten  Kindern  Sklerem  mit  Infiltration  TorhaDdeB 
gewesen.  In  dem  Falle,  wo  Infiltration  nicht  Torhanden  var, 
hatte  das  Kneten  doch  den  Erfolg,  die  Glieder  au  erweichen,  la 
erwärmen,  die  geaunde  Hautfarbe  und  die  Kräfte  wieder  hena- 
atellen.  Es  ging  Alles  In  diesem  Falle  Tortreinich;  aber  eiaifc 
Tage  später  bildete  sich  unterhalb  dea  Kiefers ,  in  der  Parotidio- 
gegend,  ein  Absiess,  der  den  Tod  aur  Folge  hatte.  Hinsiditlicfa 
der  Ursachen  ist  Hr.  L.  nicht  der  Meinung,  dsss  nur  sdiwäcblidi« 
Kinder  Ton  Oedem  befallen  werden;  er  hat  sehr  robuste  Kinkt 
krank  werden  sehen,  sber  immer  war  plötxliche  Erkältung  Jer 
Grund;  ja  in  einigen  Fällen  verachwand  das  Skleren  während  i« 
*warmen  Zeit  und  kam  In  der  kalten  Zeit  wieder,  und  iwar  ebta* 
sowohl  bei  robuaten  als  bei  schwächlichen  Kindern.  —  Hr.  H«r- 
Tieux  glaubt  den  guten  Erfolg  des  Hrn.  Legroux  Toranglick 
darin  zu  finden,  dasa  dieaer  unter  sehr  günstigen,  äusseren  Vm- 
ständen  die  Neugeborenen  selber  in  Händen  hatte;  er  würde  seait 
wohl  hier  und  d«  über  Misalingen  lu  klagen  haben.  Hätte  er 
1.  B.  mit  yerlaasenen  Kindern  in  thun  gehabt,  so  würde  er  we- 
niger mit  seinem  Verfahren  zufrieden  gewesen  sein,  denn  Im  Fit- 
delhause  z.  B.  befinden  sich  die  Kinder  unter  folgenden  Da- 
ständen: Sie  werden  Tiermal  täglich  umgekleidet  und  gerelnif^t 
und  trinken  einmal  täglich;  sie  bleiben  wenigstens  20  Stuadea 
Ton  den  24  in  einer  horizontalen  Lage,  und  Jeder  weiss,  dass  ia 
dieser  Lage  Erkältung  leichter  und  rascher  eintritt  und  dass  4ie 
horizontale  Lage  selber  einen  nachtheiligen  Einfluas  auf  die  Zir- 
kulation ausübt;  denn  selbst  während  der  Sommerwärme  folgt  i«f 
die  horizontale  Lage  und  Unzulässigkeit  der  Ernährung  eekr  oft 
Erkältung  und  Sklerem.  —  Hr.  Legendre  hält  die  Verbindnaf 
▼on  warmen  aromatischen  Bädern  und  Kneten   für   sehr  eaipM- 
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luDgswerth.  Die  Bider  enrärmen,  du  Kneten  treibt  die  Kind 
smn  Schreien  und  %u  angeetrengter  Req»iraiion,  vodnrck  die 
Langen  tbitiger  und  der  Kreislauf  angeregter  wird.  Daa  lante 
Schreien  iat  nicht  die  Folge  der  Heilung,  aendern  die  Uraache 
daraelben  $  weil  die  Athmnng  aich  yermindert  hat,  hat  die  W&rme* 
ersengung  abgenommen  und  mit  dieser  Abnahme  verbindet  aich 
eine  Stockung  der  peripberiachen  Zirkulation  der  Bxtremititen.  — ' 


Veber   angeborene  Deformitit  des   kleinen  und  dea 
Ringfingera  der  rechten  Hand  und  der  entaprechen* 

den  Hilfte  deraelben 
berichtet  Herr  Legendre  folgenden  Fall: 

Ein  Knabe,  4V2  «^'br  alt,  von  geanndeu  Eltern  geboren,  dir 
schon  drei  ganz  gesunde  Kinder  haben,  zeigte  bei  der  Geburt  eine 
merkwürdige  Hypertrophie  der  beiden  letzten  Finger  der  rechten 
Hsnd  und  der  inneren  Hilfte  der  Handfliche.  In  dem  Haaaae, 
wie  das  Kind  grösser  wurde,  nahm  auch  die  Deformität  zu.  Jetzt 
iat  das  Kind,  wie  geasgt,  4^/^  Jahr  alt.  Die  drei  eraten  Finger 
der  rechten  Hand,  der  Daumen  mitgerechnet,  mit  dem  entaprechen- 
den  Theile  des  Metakarpus  sind  dem  Alter  entsprechend.  Der. 
Ringfinger  aber  zeigt  die  Grösse  yon  einem  grossen,  starken,  er- 
wachsenen Hanne.  Ruhig  gehalten  zeigt  dieser  Finger  zwei 
Krümmungen,  eine  lings  der  Rfickenfliche,  so  dass  der  Finger 
hakenförmig  übergebogen  erscheint,  und  die  andere  iinga  seinem 
Radialrande  offenbar  daron  abhängig,  dass  die  iussere  Seite  dieses 
Fingers  kürzer  ist,  als  seine  innere  Seite.  Die  erstgenannte 
Krümmung  wird  Torzugsweise  durch  die  übermissige  Streckung 
des  letzten  Gliedes  gebildet,  welches  fast  einen  rechten  Winkel 
mit  dem  nichsten  Fingergliede  bildet,  .so  dass,  wenn  die  Hand 
herabbingt  und  sich  in  Supination  befindet,  der  Nagel  des  ge- 
nannten Fingers  nach  oben  steht,  statt  nach  hinten.  Die  Haut 
dieses  Fingers  zeigt  keine  Verftnderung;  an  der  Palmarfliche 
sieht  man  deutlich  und  ganz  normal  die  konzentrischen  Papillen- 
reihen,  und  das  Tastgefühl  iat  ganz  normal.  Die  Vergrösserung 
scheint  vorzugsweise  in  einer  Hypertrophie  des  subkutanen  Fett- 
gewebes zu  bestehen,  wodurch  der  Finger  an  seiner  Falmarseite 
ein  weiches,  elastisches  Polster  erlangt  hat.  Lings  der  Rücken- 
fiiche  fühlt  man  die  Knochen  des  Fingers  deutlich,  wie  es  scheint. 
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faul  normal.  Die  Btwegiingeii,  die  das  Kind  mit  dem  liigir 
vernimmt,  eind  beschrinict;  die  Streckung  tierrtclit  Tor  iil»er  Ai 
Bengung.  Erfaest  man  den  Rnger,  um  ilin  %n  bevgen,  ae  ifi 
dieses  nur  im  insaersten  Grade  mdglidi  nnd  bei  grösserer  Gewalt 
würde  man  Tielleickt  den  Finger  lerbredien.  Der  Ideine  Rapr 
der  reciilen  Hand  iat  nicht  lioger  als  an  der  linken »  aber  iit 
sweimal  ao  dick,  so  dass  er  knn  aussieht  und  einem  DatB« 
gleicht;  er  steht  auch  aeinen  Nackbarfingern  gegenüber  wie  eia 
Daumen  und  iat  von  ihnen  etwas  abgewendet.  Auch  hier  benki 
die  Vergrdaaerung  offenbar  auf  einer  Hypertrophie  des  Fettpebten 
an  der  Palmarfliche.  Die  Beugung  und  Streckung  dieses  Flngo« 
geschieht  gana  gut.  Auf  dem  Rücken  des  rechten  Metakarpas 
bemerkt  man  nichta  Ungewöhnliches;  auf  der  PalmarCache  abtr 
sieht  man,  entsprechend  den  beiden  letiten  Fingern,  eine  beu- 
tende Hypertrophie  des  subkutanen  Fettpolatera,  die  gleidnaai 
durch  eine  senkrechte  Linie  Ton  der  übrigen  Handlidie  gescbie* 
den  iat.  Hr.  L.  fragt,  ob  unter  aolchon  Umat&nden  wohl  siat 
Operation  indiairt  aei  oder  ob  man  beaaer  thue ,  das  Kind  daaiü 
herumgehen  au  laaaen?  Er  würde  eich  für  Letxteres  entschtilttf 
eine  Amputation  könne  man  nicht  Tomehmen  und  eine  Abtragvaf 
des  abnormen  Fettpolstert  könnte  die  übelste  Eatsünduag  ui 
Eiterung  Teranlassen. 
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/.  Abhandlungen  und  Originalaufsätze. 

Beiträge   ssiur   Pädiatrik,  von  Dr.  C»  A.  Tott  in 

Ribnitz. 

1)     Von  der  Rhachitis. 

Bei  einigen  Alteren  Kindern  atellt  sieh  Traurigkeit,  Sclivaetie, 
Unliit  anm  Spielm,  Wideratreben  gegen  lidrperliche  Bewegung 
ein;  der  Pula  iat  beachleunigt,  die  Verdauung  geatdrt,  der  Schlaf 
«nruliig;  ea  findet  aich  Abmagerung;  der  Unterleib  wird  dicker, 
aufgetrieben;  ea  tritt  Veratopfung  ein;  der  Urin  iat  klar,  odef 
hat  ein  weiaalichaa,  phoaphorhaltigea  Sediment,  enthält  auweilen 
freie  Phoaphoraaure,  die  Enden  der  langen  Knochen  achwellen 
nicht  weit  von  ihren  Gelenken  an,  und  bilden  harte  Geachwülate, 
die  aich  unter  der  abgemagerten  Haut  bemerklich  machen,  der 
Schftdel  erhalt  einen  fiel  gröaaeren  Umfang;  länga  der  Wirbel- 
aiule  entatehenSchmeraan;  dieae  krflmmt  aich  nach  Terachiedenen 
Seiten,  die  Beugung  der  Rippen  yerliert  aich,  die  Knorpel  bilden 
winkelige  Voraprfinge  unter  der  Haut,  daa  Bruatbein  iat  nach 
fem  j[edringt,  die  langen  Knochen  (Röhrenknochen)  krummen 
eich  da,  w«  aie  aich  biegen,  oder  da,  wo  ihre  rorsüglichaten 
Muekeln  wirken;  die  Knochen  aind  weich,  oder  lerreibUch,  %tt^. 
breehen  und  yerharten  leicht;  daa  Geeicht  wird  runaelig,  nimmt 
eine  ernathafte  nachdenkende  Miene  an,  der  Zahnauabruch  Ter- 
lagert  aich  und  die  Zahne  aind  bei  ihrem  Auabruche  achwars; 
daa  geiatige  Verrodgen  entwickelt  aich  frühzeitig,  erliacht  dann 
aber,  daa  Athemholen  iat  geatdrt,  die  Stimme  nimmt  einen  be- 
aoiidera  acharfen  Klang  an.  Der  Kranke  atirbt  am  Haraamua, 
oder  achnelier  nach  unzweideutigen  Zeichen  yon  Entsundung  in 
den  Digeationaorganen ,  in  den  Athmungawerkzeugen  und  an 
Hinderniaeen  in  der  Blntsirkulation.    Wenn  der  Kranke  die  eraten 
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Znfälte  überwindet,    so   kann  das  Uebel  einen  SKlIlstand  midirB 
und  daa  Leben   fortbestehen,   aber  es  ist  durch   die  DeforBiUUn 
und  durch  die  Störung  der  Tonfiglichsten  Verrichtungen  xn  riaesi 
beschwerlichen  gtwonifn.    KeHbachitia  beashriatt  sich  sawcilea 
auf  die  Wirbeblale,    in   anderan  Fiflea  argtslfl  afe  die  imcrta 
Haute,    die  Brust,    oder  das  Becken,    und  in  diesem  Falle  rer- 
tragt    sich    die  Krankheit   mit  dem  Leben,    welches  nichts  deslo 
weniger  tiglich  merklich  immer  mehr  fcrfällt.    Die  Knochen  Ter- 
knöchern  sich  luletxt ,  wenn  der  Kranke  aeinen  Leidon  nicht  ta- 
terliagt.    Bei   der  Leichesaffoung  findat  man  die  Knochen  Tola- 
minos,  biegsam,  zerbrechlich,  wenn  msn  sie  über  ihre  Ansdcha- 
barkeit  biegt,  roth,  yon  xahlrelchen  Gcfisaan  durchdmiigon  und  m\ 
einer  rdthlichen  Flüssigkeit ,  die  setds-blutig  ist,  wenn  die  Kraak- 
heit  neu   war,  angefüllt.    Wenn  die  Verknöcliening  Zeit  gehabt 
.  hat,   XU  Stande  zu  kommen,   so  findet  man  mehr    ala  gewoba- 
llch  festes  Zellgewebe  an  den  Stellen ,  wo  4ia  Knochen  gekiüaual, 
oder  geschwollen   sind;    man  findet  auch  nodi  Syurett  Ton  Kit- 
iündung  in  den  Bingeweiden,    welcho  allein  den  Tod  dea  Kiaa- 
kan   nach   sich  zieht    Die  Rhachltia  alellt  3  Heilanaeigen:  da 
Zuatand  der  Digestionsorgane,    den  der  Knochen,   daa  des  Ner* 
Tensfstemes.    Wekhea   nun  aber  auch  dio  Abwelch«ng  der  Kne- 
ehen   Tom  Normalzustände   und   ihre  Missbildung  sein  müge,  so 
muss  man  sich  jedes  Reizmittels  enthalten,    wenn   aieh  dieselbea 
Im  Zustande  der  Irritation  befinden  (Brous so  nasche  Ansichten); 
wenn    man    dagegen    nach    sorgfiltiger  Untersuchung   ermittelt, 
dass  die  DIgestionsorgsne  sich  nicht  in   einem  gereizten,  aondera 
htt  Zuatande  der  Atonia  befinden,    ao  muaa  man  nicht  anatahen, 
wenn  anch  nicht  au  frelgobig,  so   dock  vorsichtig,  toniache  und 
exsltirende  Mittel  anzuwenden ,  die  für  daa  Alter  und  die  Empnng- 
Hckkalt   dea  Kranken   geeignet  und  damaclben  angemaaaon  slai 
Sind  die  Verdauungawage  weder  im  garaizten  Zuataada,  noch  ia 
dem  der  Erachlaffung,  so  reicht  es  hin,  eine  nakrhafla  Diit  Tor- 
znachreiben    und    einen  edlen  Wein,   mit  Wasser  Termiacht,  za 
feichen.    In  allen  Fallen  ist  ea  nöthig,  die  Haut  durch  trocksM 
und  aromatlKhe  Reibungen,    warme,    oder  kalte  Mineral-,  Sei- 
fen-, Schwefel-,  Eisen-,  mit  Wein  oder  Abkochung  aromatiachcr 
Pflanzen    yermlschte  Bider   zu  reizen ,    nach  der  DIapoaitien  des 
Kranken  und  nach  der  Wirkung  auf  denselben.    Hierauf  redusirea 
sich    die   rationellen  und   wirksamen  Heilanzeigen  bei  Rhachitis. 
Ausserdem  muss  der  Kranke,  Je  nachdem  es  der  Zuatand  aalasr 
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GÜtin  ihm  gtsUtUt,  ticb  bewegen,  und  in  einigen  Filien  kann 
eine  gal  geleitete  Gymnaslik  nocli  meiir,  als  Maickinen  zn 
deraelken  Zeit,  wo  eine  gute  Diit  eine  bessere  Vertheiinng  des 
Ernihrangsstoffea  Yerniittelt,  also  die  Bethatiging  der  Hnskel- 
kraft,  die  Knochen  auf  ihren  früheren  Zustand  xnrückfuhren 

2)  lieber  skrophulöse  Geschwüre,  als  eine    bei  Kin- 
dern   hiufig    Torkommende    Krankheit,     (naoh    einer 
Rostocker  Insugnral-Dissertation)  mit  Bemerkungen. 

Skrophttldse  Geschwüre  enlatehen  aus  der skrophulosen 
Kakechynie,  Dyakrasie,  Kachexie  (franxös.  mal  de  rois,  BcronMeiy 
engl.  Am^s  eet/),  die  stets  mit  dem  skrop.huUsen  Habitus  in  Ver- 
bindung vorkommt,  der  eich  durch  kunen  Hals,  kleine,  enge  Stirn, 
nach  Innen  gedrückte  Schlafe,  weite,  breite  Kiefer,  ▼erhftltnissmässig 
grösseren  Kopf,  wenigstens  in  Betreff  des  hinteren  Theiles,  mei- 
stens echdne  Gesichtsfaihe,  die  augleich  rosig  (wie  röthlicher 
Marmor),  Öfters  Ton  Terschiedener  Farbe,  umschriehen  ist,  so 
daes  man  bei  oberflichlicher  Besichtigung  die  skrophulosen  Sub- 
jekte für  gesund  hilt;  in  anderen  F&llen  durch  ein  aufgetrieben 
nee  Gesicht,  eine  sarte,  glatte,  weiche  Haut,  gelbliche  Haare, 
grosse  Neigung  su  Katarrhen  und  Blähungen,  Anschwellung 
(Ausachlfge)  der  Nase,  yorsfiglich  aber  der  Oberlippe  bis  lum 
unteren  Theile  der  Nssenscheidewand  und  Nuenlocher,  durch  eine 
Grube,  oder  einen  Eindruck  in  der  Mitte  der  geschwollenen  Ober* 
llppe,  die  auweilen  periodisch  dick  ist,  (also  durch  ein  grdsseres 
Philtrum  labil  superioris)  lu  erkennen  gibt.  Dieses  letstere  Symp- 
tom hslten  Borden,  Macbride,  Stell,  Weber,  Hufeland 
u.  A.  mit  Recht  für  ein  konstantes  Symptom  der  Skrophu- 
löse, doch  auch  schöne,  grosse,  blaue  Augen  mit  weiter  Pupille, 
achwammiger  Köiper,  dicker,  luweilen  harter  Unterleib  gehören 
Skrophulosen  an,  deren  Geist  sich  schnell  entwickelt,  deren 
Ossifikation,  Dentition,  Huskelfunktion  und  Sprache  sich  fer- 
epiten;  es  stellt  sich  auch  früh  Geschlechtslust  ein,  die  Kranken 
empfinden  widernatürliches  Jucken  in  den  Genitalien  und  reiben 
dieselben  gern,  wodurch  sie  leicht  sur  Onanie  yerleitet  werden; 
Borden  legt  Skrophulosen  noch  ein  hartes  Zahnfleisch,  gMnaend 
weisse  Zähne  bei,  auch  werden  dieselben  oft  von  Nuenbluten, 
Katarrh,  Schleimhusten,  Ausschlägen,  Oedem  einselner  Theile, 
kleine  Mädchen  rem  weissen  Flusse,  den  wir  bei  7 — 8jährigen 
finden,    befallen;   ebenso  finden  sich  Verdauungsfehler,    Säure, 
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onregtlmiMige  EmIüsI  «nd  Stnhleotleeniiig,  WAmer,  Blihiittgeii, 
Blennorhden ,  fieberhafte  Bevegvngen,  oaese  Ohren,  Exkoriatw- 
nen  in  der  Achselgegend ,  in  den  Weiehen,  nachFleieeh  naanch- 
mal  Schielen.  Wo  diese  Znslände  alle  oder  einieln  Torkommcn, 
kann  man  Verdacht  auf  akrophnlöae  Natur  etwaiger  Geachwire 
schöpfen,  die  sich  aber  noch  besonders  in  folgender  Art  charak- 
terisircn.  Das  Geschwür  ist  bleich ,  schlaff,  schwammig,  scheckig, 
die  Ränder  aind  schlaff  und  erheben  sich  selten  über  den  Ge- 
schwürsgrund,  aber  sie  sind  angeschwollen^  hart,  schmenbaft, 
im  Umfange  dea  Geschwüros  ist  Tiel  Härte,  woher  die  ^tc  und 
träge  Eiterung;  Anfangs  sondert  sich  oft  eine  konsiatento,  wtiaae, 
geronnener  Milch  nicht  unähnliche  Feuchtigkeit  ab,  die  hivfig  mit 
durchsichtigem  Kruor  Termiecht  Ist,  in  der  Folge  mehr  wiaactig 
und  scharf  wird,  welche,  wenn  sie  lange  dauert  und  dioGoIeuke 
ergreift,  den  WinMorn  eneugt.  Heistena  blldan  alch  akn^huMae 
Geschwüre  aua  geschwollenen  Drüsen  oder  sonstigen  Geschwül- 
sten henror  (ich  sah  den  Balggeach Wülsten  ähnliche  Tumorcs  hei 
einem  Kinde  an  den  Händen  und  Armen  In  Eiterung  über^hon, 
Spina  yentosa  und  Karies  erzeugen,  was  aber  bei  Gebrauch  des 
Leberthranes  und  Abatossung  bedeutender  Knodienpartieea  am 
äusseren  Rande  der  rechten  Hand,  wie  am  linken  Daumen  glück- 
lich Ton  mir  geheilt  wurde,  obgleich  der  Kranke  erst  1^/^  Jahr 
alt  war).  Im  Frühlings  ▼erschlimmern  sich  gewähnlich  die  akit- 
phuldssn  Geschwüre ,  während  sie  sich  im  Herbste  manchmal  boa- 
aem,  für  den  Winter  oft  ganz  yerschwinden  (ich  sah  zuweilen 
daa  Gegentheil).  In  Betreff  der  Diagnose  der  akrophuUaen  Ge- 
schwüre Ist  Folgendes  zu  merken: 

1)  Skrophulüse  Geschwüre  werden  manchmal  mit  syphili- 
tischen und  auch  Krebsgeschwüren  Terwechsolt,  lomal 
wenn  aie  lange  und  schlecht  behandelt  worden  sind,  unicrtchel- 
den  sich  aber  von  dieaen  durch  Ihre  Entstehung,  ihren  Yerlauf 
und  Ihre  charakteristischen  Kennzeichen  u.  s.  w.)*  Skrophnlüse 
Geschwüre  entstehen  entweder  bei  allgemeiner  Skrophuloae,  oder 
doch  bei  Habitus  scrophulosus  u.  s.  w«,  syphUitlMhe  Geadiwüre 
entweder  aus  einem  örtlichen  syphilitischen  Uebel  (Bube 
u.  s.  w.))  oder  bei  allgemeiner  Syphilis,  die  durch  ein  örtliches 
Uebel  bedingt  let,  Krebsgeschwüre  aus  einem  Skirrhus  (alae  sind 
das  Allgemeinleiden ,  der  Habitus  scrophulosus,  die  Cachexia  car- 
cinomatosa,  der  Torangegangene  Skirrhus,  der  sich  durch  seine 
höckerige  Beschsffenheit,   «eine   Elskälle  u.   f.  w.    auch    wieder 
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Mkr  Ton  tkropbiiMioii    und    «yphilitiicheii  GetchwMtteii   unter- 
8che  Me t ,  pathoga  ompnisch  )  • 

2)  Skropbnldfle  Gesckwi&re  komme«  im  kindlichen  Alter,  tjr* 
philitische,  die  durch  Ansteckung  entliehen,  meietentheils  bei 
Jünglingen  nndMSnnern  vor,  Krebegeechwire  fast  nnr  im  höhe- 
ren Alter  (bei  Frauen  als  Carcinoma  uteri,   mammae,  axillaris). 

3)  Skrophuldse  Geschwüre  sondern  einen  flüssigen,  mit  Blut 
▼ermischten,  syphilitische  einen  veissen  dicken  Eiter  ab;  Krebs- 
geschwüren  gehen  meistens  sehr  heAige,  stechende  Schmenen, 
gewöhnlich  ohne  irgend  eine  Spur  Ten  Entsündung  und  eigen- 
thümlichen  Symptomen,  yorher  (die  Krebsjauche  unterscheidet  sich 
auch  durch  ihr  Ansehen).  (Verwechselung  mit  Krebsgeschwüren 
kommt  bei  Kindern  übrigens  nicht  so  leicht  yor,  da  diese  fast  nur 
dem  höheren,  wenigstens  spiteren  Lebensalter  angehören,  eher  mit 
syphilitischen ,  Ton  denen  auch  das  Kind  nicht  yerschont  bleibt). 
Was  die  Behandlung  skrophulöser  Geschwüre  betrifft,  so  reiche  man 
neben  passender  Dilt  (leichten  nahrhaften  Speisen,  leicht  ko- 
chendem Fleische,  Fleischbrühen  mit  Eigelb,  leicht  yerdaulichen 
Gemüsen,  leichtem  Rothweine,  Eichelkaffise) ,  bei  Aufenthalt  in 
trockener,  reiner  Luft  (die  Seeluft  in  der  Nähe  yon  Ribnits 
eignet  sich  hienu  trefflich,  weshalb  in  den  Seedörfem  so  selten 
Skropheln  und  Skrophelgeschwüre,  mehr  schon  in  Ribnitz  selbst), 
Hautreinlichkeit,  passender  Körperbewegung  (schwedischer  Heil- 
gymnastik), Salibidern  (besonders  warmen  See-,  noch  mehr  Sool** 
bidem,  die  ich  lu  Sulie  trefflich  bei  allen  Skrophelformen  wir- 
ken sah),  Bidem  mit  Wein  und  aromatischen  Kriutern,  Wech- 
sel der  Kleider,  Schlafen  auf  Heu,  (besonders  auf  Matratzen  mit 
Seegras,  die  in  und  um  Ribnitz  sehr  gebrluchlich  sind,  selbst 
bei  Erwachsenen),  Zudecken  mit  Decken,  zwischen  welche  Ross- 
haare gepolstert  sind  (Decken  aus  Waldwolle,  die  in  der  Gegend 
yon  Ribnitz,  zumal  in  Pommern,  sich  hiufig  finden),  ^-^  bei 
passender  Diit  u.  s.  w.,  sageich,  reiche  man  Roborantia  (China, 
Kalmus,  Weidenrinde,  bittere  Mittel,  Eisen),  wie  Alteraniia 
(Merkurialien,  Antfmonialien,  Schwererde,  Jod),  yor  Allem 
aber  Oleum  jecoris  Aselli,  recht  lange  und  anhaltend  gebraucht, 
das  ich  bei  allen  Skrophelformen  für  das  Hauptmittel  nach  yiel- 
jihrigen  eigenen  und  den  Erfahrungen  yieler  Kollegen  hier  und 
in  anderen  Orten  Mecklenburgs  halte.  Ausser  der  innerlichen  Be- 
handlung yerslume  man  bei  skrophulösen  Geschwüren  aber  auch 
nicht  die  örtliche.    Man  yerblnde  nicht  mit  erschlaffenden  Sal- 
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ben  oder  enrokhenden  Unwchligcn,  um  durdi  diM«  letaUtcn  4n 
etwa  das  Geschwür  umgebende  Härte  itt  achmelaen  (wetft  lA 
Bnplastrum  Conii,  resolyena  SchAnckeri,  vor  Allem  aber  Saiplastnia 
•apoiiatttm  Barbelti,  auf  die  harten  Stellen  gelegt,  vöniehe), 
sondern  aut  Becoctn«  Chinas,  Salicis,  HfppocasUnl,  Infnsu 
Chamomiliae,  die  ich  häufig  mit  Tinclara  Hyrrhae  und  Aqaae 
Galcariae  Tersetzt  habe)  v.  s.  w.  (Einst  sah  ich  von  Rast's  Mi- 
schung aus  gr.  TJj/9  Kali  eauaticum,  Aqua  fönt,  deatlll.  ]j|8,  Extr. 
Conii,  Chamomiliae,  Tinctura  Opü  ana  iß,  einige  Male  auch 
▼onAqua  phagedaenicaNutsen.)  Andere  loben  Zink-,  PräcSpital- 
Salben,  Succus  Plantaginis  majoris  recens  (durch  wekken  ich  von 
Burn  überhaupt  bei  slten  Geschwflren  Wel  Effekt,  ja  Hoihing  ia 
Fällen  zu  Stande  bringen  sah,  wo  andere  Mittel  im  Stiehe  Um- 
sen).  Zum  Schmelzen  der  die  Geschwüre  umgebenden  hartta 
Drüsen  empfiehlt  man  noch  eine  Mischung  aus  Enq>laalnun  Hydrai- 
gyri,  Conili  Djaehyli  comp. 'ana,  das  Enplastr.  diabotnnasa,  Sapo 
sUbiatus,  Friclionoa  kalinae,  Einreibungen  ?on  Oleum  camphera- 
tum  (ich  sah  daa  Meiate,  wie  schon  gesagt,  yo«  Bmpl.  aapona- 
tum  Barbelti).  Nimmt  daa  Geschwür  eine  kallose  Beschaffenheit, 
ein  schmutziges  Ansehen,  wie  beim  Karzinom ,  an,  ao  moaa  smb, 
nach  Rust,  mit  einer  Auflösung  tou  Bxtr.  Belladonnae,  mit 
Decoct.  Belladonnae ,  allenfalls  mit  passenden  Zusätzen,  verbinlei, 
bei  skrophuldsen  Geschwüren  an  den  Beinen  diese,  inmal  ddemi» 
tose  Theile,  mit  Flanellbinden  umwickeln.  Wenn  die  Geachwüre 
aber  auch  geheilt  sind ,  wende  man  dennoch  eine  Zeit  lang  stär« 
kende  Mittel  und  kalte  Bäder  (zumal  Seebäder)  an,  wvil  das 
Skrophdübel  sonst  oft  leicht  wiederkehrt  (da  mit  der  Heilung  der 
Geschwüre  noch  nicht  immer  die  sfcrophuldse  Dyskraaie  getilgt  ist, 
2XL  deren  Tilgung  ich  den  einige  Jahre  instituirttn  Gahrnuch  der 
Soolbäder,  neben  interponirtem  Bergerthrane,  für  hüohat  wirksaiif 
nach  Yielfältigen  Erfahrungen,  erkläre).  Um  die  ao  oft  nach 
Heifaing  skrophulüser  Geschwüre  zurückbleibenden ,  entslellandeoi 
grossen,  ungleichen,  runzeligen  und  harten  Narben  möglichak  za 
veihfiten  (fon  denen  ich  sogar  einst  ein  Capnt  obstipnm  tUeiten  n 
müssen  glaubte),  ist  es  höchst  ndthig,  vor  bewirkier  Wiederher- 
stellung der  Kontinuität  der  Geschwürastelle  die  disselbe  umge- 
benden Kallositäten  mit  einem  gefensterten  Pflaster  zu  bedeckea, 
wodurch  dio  Oberfläche  d,es  Geschwüres  nicht  nur  eben  und  isr 
Yernarbung  gleich  gemacht,  aondem  die  Hoilnng  des  Geachwüces 
auch  beschleunigt  wird.    Zur  Entfernung  nicht  sehr  karter,  SMär 
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•ffcabcBtr  Narben  enpilehU  sich  Avltgea  ?on  g^leicbea  Theilea 
Seile  und  nngelaeehteiil  Kalke«  (Ein  6-jahriger  Knabe  halte  meh* 
rere  GtKhwJlre  an  den  Fingern  nnd  Ffiseen,  welche  weisai 
•chvanmig  aneeahen,  da  eie  im  Winter  Torkamen,  fdr  eiternde 
ftostbenlen  gehalten  wurden»  ich  aber,  da  ihnen  keine  Hanieni- 
sfindungen  (Pemiones)  Toranegegangen  waren,  yielmehr  der  Knebe, 
ein  Blondling,  Zeichen  ekraphnlöaer  Dyekraeie  an  eich  trog,  ttr 
akrophaUee  Geechwüre  erklarte  nnd  mit  Aethiops  antimo- 
nialifl,  wie  mit  roihcr  Präzipftatealbe ,  diese  znm  Verbinden,  zur 
Heiling  brachte.  Im  Lanfe  der  Kar  entwickelte  sich  nach  eine 
starke  Anschwelluig  der  linken  Hakseite,  welche  sich  aber  bei 
Einreibung  mil  Linim.  Ammon.  camphor.  yerlor.  Einem  kleinen 
Bmder  dieses  Kranken  hatte  vor  einigen  Jahren  ein  darch  Spina 
renlosa  scrophnlosa  entarteter  Finger,  den  msn  früher  nicht  be- 
aditel  hstte,  abgenommen  werden  mfissen>  doch  ist  bei  diesem 
Kinde  die  skrophnl<tee  Kachexie  noch  keanesweges  erloschen, 
sondern  gibt  sich  dnrch  mancherlei  Kränklichkeiten  au  erkenneni 
die,  wenn,  wie  so  oft,  die  Naturkraft  spiterer  Jahre  das  Skro* 
phelfibel  überwindet,  verschwinden,  leicht  aber  auch,  wie  ich  das 
gar  hiiAg  beobachtet  habe,  mit  auf  das  Pubertitsstadium  übertragen 
werden  und  dann  in  manchertei  Formen  auftreten  können.  So 
sah  ich  in  Felge  nicht  durch  Kunst  getilgter,  oder  nicht  durch 
Natorkraft  ftberwuAdener  Skropheldyskrasie  bei  Mädchen,  wenn 
«e  in  das  Alter  traten,  wo  sich  die  Katamenien  einstellen  soll- 
ten, diese  sich  retardirea,  etatt  ihrer  Fluor  albus  scrophulosus, 
hystsrische  Beschwerden,  mancherlei  Neuralgieen,  einst  förmliche 
Hysteralgi^  (Neuralgie  uterina)  sich  einstellen,  die  Menses  nur 
unter  Schmenen  erfolgen,  Knaben  hypochondrisch,  wenn  sie  in 
das  Stadium  pubertatis  eintraten,  von  gichtiach- rheumatischen 
Leiden  befallen  werden.  Dass  alle  diese  Leiden  Ton  der  nicht  |er- 
loschenen  Skropheldyskrasio  abhingea,  nicht  etwa,  wie  es  auch 
leicht  bitte  der  Fall  sein  können,  für  sich  bestehende,  mit  den 
nicht  getilgten  Skrophetai  in  gar  keinem  Kauttlnexus  stehende 
Leiden  waren,  glaube  ich  ans  allen  Zeichen  der  noch  fortdauern* 
den  Skrophelkrankheit  schlieasan  au  können«  See-  und  Soolbider 
halfen  hier  allein.  Von  einer  Frau,  die  im  Tcrilossenen  Jahre 
an  Carcinoma  manunae  starb,  möchte  ich  behaupten,  dass  ihr 
Uebel  mit  dem  in  den  Kinderjahren,  ja  noch  im  spateren  Alter 
hestandanen  und  wahrscheinlidi  nicht  getilgten  Skrophelleiden  su- 
aammengehangen  habe,  und  dus  yielleicht,   als   du  Uebel  sich 
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nur  noch  in  Form  fast  allgemein  über  den  Kdrper  TerkreiUter 
DrfiaeDgeachwiibte  zeigte ,  die  Brut  aber  noch  nufonebrl  war, 
eine  methodisch  instiluirte  Tbrankur  und  Soolbider  den  fiUcn 
Ausgang  hätten  abwehren  können.  Brom,  innerlich,  nll  So«. 
Pheliandrii  und  Extr.  Conii,  wie  Landolfi's  Brei,  würden  in 
diesem  Falle  xnletit  eben  so  wenig  gerettet  haben,  wie  die  von 
einem  Arzte  angeordnete  Tinctnra  Cupri  Rademacheri). 

3)VersteckteFieber mit  allerlei  Zufillen  bei  Kindern. 

Ein  Schifferkind,  5  Jahre  alt,  fing  an  höchst  nnmhig  zu 
schlafen,  und  über  Kopf-,  wie  Leibschmerz  zu  klagen,  befand 
sich  aber  am  Tage,  wo  es  viel  schlief,  schwicheren  Appetit  ab« 
gerechnet,  wohl.  Dieses  hielt  so  3  Tage  an,  als  sich  Nachts 
auch  laute  Delirien  und  Dunt  einfanden,  der  Leih  ohstrairt 
wurde.  Zu  Rathe  gezogen,  ermittelte  ich,  was  von  der  Dmgt- 
bung  der  Kranken  so  oft  übersehen  wird,  woran  man  aber,  wenn 
•ich  auch  keine  Delirien  finden ,  sogleich  denken  muss ,  daaa  das 
Kind  Nachts  starkes  Fieber  hatte,  wovon  die  Kopfaffektion,  die 
fiel  zu  voreilig  in  unseren  Tagen  oft  für  GehlrnentsündoBg  er- 
klärt wird ,  nur  ein  Symptom  war.  Ich  verordnete  eine  Saturation 
von  Kali  carbonicum  mit  Succ.  Citri  und  Liquor«  Ammon«  acet., 
von  der  ich  in  ähnlichen  Fällen  von  Fiebern  bei  Kindern,  auch 
im  Hause  des  Schiffers  selbst,  ja  sogar  früher  schon  einmal  bei 
dem  in  Rede  stehenden  kleinen  Kranken  so  oft  Nutzen  sah ,  je* 
doch  ohne  Wirkung  zu  erzielen.  Die  Nervonzufälle  —  Kopfadimers, 
zu  dem  sich  noch  Gliederreissen ,  am  Ende  des  Fiebers  starte 
Schwelsse  gesellten,  Leibschmerz,  Schreckhaftigkeit,  Zncknngcn, 
die .  sich  schon  früher  gezeigt  hatten,  ateigerten  sich  und 
mit  ihnen  das  Fieber,  oder  sie  vielmehr  durch  das  lotitere.  Da 
sich  nun  auch  Husten  einstellte,  so  Hess  Ich  Handelemulsion  mit 
Salmiak  und  Extract.  Hjoscjami  reidien;  doch  auch  hierdurch 
wurde  nichts  geändert.  Da  dachte  ich  denn  an  eine  Febr.  intormit* 
tens  nervosa,  weil  das  Fieber  während  des  Tags  pansirte,  obgleich  der 
kleine  Kranke  auch  am  Tage  jetzt  über  allerlei  Beachwerden  Klage 
führte,  Abends  sich  eine  früher  nicht  beobachtete  KälU  am  Leibe 
einstellte,  auf  welche  die  Hitze  und  zuletzt  temporär  kritiMäer 
Schweiss,  der  Anfsngs  fehlte,  folgten.  Durch  vieljährigo  Erfah- 
rung belehrt,  dass  bei  Fieberzuständen  dieser  Art  die  Valeriana 
mit  Chinin  und  Liquor  Ammon.  succinic.,  denen  ich,  wie  hier, 
bei  ObstrucUo  alvi  noch  Kali  aceUcum,  bei  Durchfall,  statt  des- 
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aea  Ktleaibo  und  Kalmiit  UnziiMUe,  da«  wahre  Heilmiitel  ici» 
gab  ich  diaae  Verbindang  auch  hieri  und  alle  dieZastande  ichwan* 
den,  noch  ehe  die  Hiscbang  gans  yerbraurhi  war,  bia  auf  Hu« 
alcD,  den  ich  durch  .einen  Linctua  ana  Syrup.  Senegae,  Aquae  Foeni- 
culi,  Sulphur  atib.  aurantiacum ,  Liq.  Ammen,  aniaaiaa  und  PuU 
Tia  Croci  —  eine  Miachung»  die  ich  beim  Katarrhal-,  Schleim- 
und  Zahnhuaten  kleiner  Kinder  nicht  dringend  genug  empfehlen 
kann  —  beaeitigte.  Soll  ich  nun  aber  über  die  Wirkung  der 
oben  gedachten  Fiebermiachung  Rechenachaft  ablegen,  ao  erklare 
ich  dieaelbe  daraua,  daaa  die  Valeriana  und  daa  Ammonium  ah 
Nerrinnm  gegen  die  Nenrenzufille ,  die  ja  eine  reine  IntermiUena 
nicht  beaondera  erzeugt,  daa  Chinin  aber  gegen  daa  eigentliche 
Grundleiden  —  die  Uraache,  Bedingung  dea  Fiebere  —  wirkt« 
Paaa  ich  durch  Infuaum  Yalerianae  c.  Liquore  Ammon.  auccinic. 
für  aich,  ohne  Chinin,  eben  ao  wenig,  wie  durch  dieaea  ohne 
Valeriana  aolche  nenröae  intermittirende  Fieber  würde  gehoben 
haben,  behaupte  ich  dreiet,  da  Versuche  dieser  Art  acheiterten, 
und  gerade  nur  die  Verbindung  der  Valeriana  u.  a.  w.  mit  dem 
■chwefelaauren  Chinin  zum  Ziele  führte,  aber  zum  Beweise,  daaa 
dio  Fieber  in  aolchen  Fällen  keine  einfachen  Wechaelfieber  waren. 
Ein  Mädchen,  3  Jahre  alt,  litt  seit  Wochen  an  öfterem  Durch* 
falle,  häufigen  Leibschmerzen,  auch  bei  Veratopfung  und  regel- 
Biaaiger  Leibeaöffnung,  die  mit  jenen  alterirten,  an  Zuckungen 
und  nächtlichem  Fieber.  Die  Mittel  eines  anderen  Arztes  bewirkten 
keine  Veränderung,  eben  ao  wenig  aber  meine  Saturation  und 
Mohnsamen -Bmulaion  mit  Salmiak -Kalomel,  in  kleinen  Doaen, 
beaeitigte  den  Durchfall,  der  wohl,  wie  öfters  auf  einer  passiren 
Pklogoae  der  Darmachleimhaut  beruht,  wie  ich  dieaea  echon  an 
einer  anderen  Stelle  dieser  geschätzten  Zeitschrift  (S.  Febria  re- 
mittena  infantum  u.  a.  w.  in  Bd.  19  dieaea  Journales)  an- 
gegeben habe;  allein  auf  Leibachmerz,  Zuckungen,  hatte  daa 
Mittel  keinen  Einfluas,  aondem  ea  weichen  dieae  erst  dem  Infus.  Va- 
lerianae,  mit  Chininum  aulphuricum;  die  Leibschmerzen  kehrten 
aber  bald  wieder,  schwanden  aber,  nachdem  Infusum  Valerianae 
et  Semin.  Cjnae  cum  Liq.  Ammon.  succin.  et  Tinctura  Castorei 
gegeben  worden  war,  worauf  mehrere  Spulwürmer  abgingen.  Alao 
fand  hier  Febria  intermittena  nerroaa  mit  Helminthiaaia  Statt. 
Gerade  wie  dieaea  Kind  litt  die  2^2  J^^r  alte  Tochter  einea 
Tischlers  hier,  welche  ich  aber,  nachdem  sie  bereits  3  Wochen 
ohne  Arznei  laborirt  lutte,  sofort  durch  Infuaum  Valerianae,  Se* 
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min.  Cynte,  Liqu.  Abmü.  snccMc.  et  €hi«iii.  ««Ipbnicui  half. 
Einem  nach  4  Wochen  erfolgenden  RÖckfoHo  des  nenrösen  Weck- 
■elMeben  mit  Helminthiasis  beaeitigle  ich  bei  dieeem  Kinde  ackei, 
als  erst  wieder  zvei  Anfllle  eingetreten  waren,  und  iwar  eka- 
falls  dnrch  die  oben  genannte  Hisebnng,  in  Folge  deren  Gebni- 
ches  aveh  eine  Menge  Würmer  abgingen.  Ich  kraute  noch  eia« 
Menge  FillO^  dieser  Art  anfilhren,  doch  mdgen  diese  wenigta 
genügen. 

4)    Fiebergesehrei,    nicht    in   Folfe   des    Zahneai, 
sondern  wegen  Leibschmerzen. 

Ohne  hier  weiter  über  dai  Thema,  ob  das  Zahnen  bei  Kia- 
dem  Schmerzen  Temrsachen  könne,  oder  nicht,  zu  Terhandehi,  ^ 
diesea  Thema  schon  so  oft  beiprochen  worden,  will  ich  nar  eiacs 
Fall  hier  anführen,  der  mir  Tor  Kurzem  begegnete,  wo  Alles  saf 
das  Zahnen  (die  Dentitio  difficilis),  selbst  rem  Ante,  gescbeWa 
wurde.  Auch  ich  hörte,  sie  ich  Abends  gerufen  wurde,  den  kaaai 
'/4  Jahre  zihlenden  Knallen  enorm  schreien,  sah  ihn  den  Kepf 
hinten  Überwerfen  und  bemerkte,  dass  derselbe,  als  man  ihn  ia 
die  Wiege  legte,  seine  Beinchen  aaaatreckte,  diese,  schreiend,  iaiaier 
wieder  an  den  Leib  zog;  er  hatte  saner  riechendes  Aufstessca, 
und  die  Stuhlginge,  auf  die  bie  dahin  Niemand  geachtet  hstts, 
waren  gehackt,  gallgrün  gefirbt,  mit  geronnenen  MIlcyLlfloip«^^ 
Termiecht.  Also  Kolik  durch  Siureb^ildung,  ein  bei  Kia* 
dem  gewöhnlicher  Zufall,  dessen  ich  hier  aber  erwihne,  weil  ick 
Bo  oft  beobachtet  habe,  daas  die  Angehörigen  der  SiugUaget  j^ 
selbst  manche  Aerste,  gar  hinfig  bei  dem  anhaltenden  Scfarsica 
der  Kinder  eher  an  schweres  Zahnen,  als  an  den  Unterleib  dcakca, 
der  bei  Säuglingen,  zuhmI  in  den  ersten  drei  LebensTierteljabrsa, 
mehr,  als  der  Kopf,  der  Heerd  der  zum  Schreien  nöthigeadca 
Leiden  ist.  Ich  gab  bei  diesem  kleinen  Kranken  PnWis  Rhei  cam 
Magnesia,  dem  ich  noch  Pultls  Groci  hinzusetzte,  und  Matter  m 
Siugling  bekamen  ruhige  Tage  und  NichU,  Ton  denen  sie  seit 
^/f  Jahren  nichts  mehr  gewusst  hatUn.  Sobald  der  Stublgaaf 
aich  gelb  firbte,  was  immsr  bald  goachah,  adiwanden  die  Scbale^ 
zen;  doch  da  im  Laufe  elnigw  Wochen  die  Siurebildung  immm 
wiederkehrte,  ein  Entwöhnen  des  Kindes  aber  schwierig  wir,  dsi 
kunstliche  Auffüttern  auch  noch  oft  erst  recht  Siure  predsaht, 
indem  selten  die  VorschrifUn  dabei  pünktlich  befolgt  zu  weHen 
pflegen,  das  oben  genannU  fulrer  abicr  seine  Wirkung  nicht  mAt 
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rtehl  biftcii  wellte,  und  ebgleich  die  Stahlginge  iweflen  gelb 
cnchieneii 9  dennoch  nanclimal  heftiges  Schreien  eintrat:  eo  geh 
ich,  als  dieses  einet  dm  höchsten  Grad  Abends  erreichte,  selbsl 
leichte  Zuckungen  bei  den  Kinde  eintraten.  Aqua  Tabrianae  cum 
Uquere  Ammen,  anisato  et  Syrupo  Crod,  womach  enorm  Tlele 
Flatus  erfolgten,  und  daa  Kind  gana  ruhig  wurde,  es  auch  8  Tage 
blieb.  Da  stellte  sich  aber  das  Geschrei,  jedoch  nur  bei  grflnen 
Exkrementen,  auPs  Neue  ein,  was  mich  ndthlgte,  wieder  gegen 
die  Sture  einauschreiten;  die  ich  denn  auch  durch  eine  Mixtur 
aus  PuMs  Lapidum  Cancromm  ^jj.  Pulvis  Croci  gr.  IV,  Aqu.  foe- 
niculi  |]j,  Tinctura  Rhel  aq.  sj,  Exlr.  Hyoscyami  (e  semine) 
gr.j,  alle  2  Stunden  xu  einem  Theelöffcl  voll,  bald  dimpfte. 
Durch  diese  Mischung,  die  mir  •—  wegen  der  animalischen  Be- 
echatfenheit  der  Krebssteine  —  oft  mehr  Dienste  bei  Axesxens  der 
Siuglinge  leistete,  als  die  Magnesia,  die  ich,  in  Verbindung  mit 
Rheum,  auch  einige  Male  bei  gallichten  Sommer -Diarrhöen  und 
zwar  gerade  in  der  oben  genannten  Verbindung  Heilmittel  werden 
sab,  gelang  es  mir  denn,  die  Siurebildung  successive  su  beseiti- 
gen und  das  Kind  allgemach  ganx  schmerxensfrei  su  machen,  was 
es  bis  jetxt  auch  geblieben,  ohne  dass  die  Ton  einem  Arxte  pro* 
fonirte  Entwöhnung  des  Kindes,  die  sieh  nicht  immer  so  leicht 
aueffihren  lieet,  nöthig  geworden  ist«  Eines  Falles  Ton  Siure- 
bildung bei  einem  ^/^jlhrlgen  Säuglinge  will  ich  hier  erwähnen, 
der  unter  allen  Symptomen  Ton  Darmentxündung  endete.  Der 
Stuhlgang  blieb  nämlich,  durch  adatringirende  Hausmittel  gestopft, 
uns,  und  der  Unterleib  wurde  darnach  aufgetrieben;  ich  brachte 
das  Kind  beim  Drucke  auf  das  Abdomen  lum  Winseln,  wie  xum 
Venlehen  der  Mundwinkel,  die  Glieder  waren  kalt,  der  Puls  klein, 
dennoch  Symptome  des  Fiebers  mit  starkem  Durste  bei  gereich- 
tem Getränke.  Blutegel  ad  abdomen,  innerlich  Kalemel  und  da- 
bei Merkurialeinreibungen  Termochten  nicht  xu  retten.  Ob  hier 
die  Reizmittel,  die  xum  Obstipiren  angewandt  wurden,  oder  die 
Siure  die  Entxündung  herrorrief,  will  Ich  nicht  entscheiden,  glaube 
aber  eher  das  Erstere.  Es  mögen  solche  Todesfälle  auch  wohl 
dfker  Torkommen,  und  der  Tod  des  Kindes  wird  dann  aufs  Zah- 
len, oder  auf  Schlag,  wie  der  Laie  hier  sagt,  geachoben.  Der 
Reihweln  spielt  nämlich  um  so  mehr  in  Mecklenburg  bei  Durch- 
fUlen  der  Kinder,  gleichTiel ,  dieselben  mögen,  wie  beim  Zahnen, 
oft  wohlthätig  sein,  wenn  sie  nicht  exsessiT  werden,  oder  durch 
Säure  entstehen,  eine  groeee  Rolle^  elf  derselbe  hier  wohlfeil  ist 
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5)  S.  Beni«rkiiiig«n  fiber  dst  erite  Zalmen  sack  lai- 
mhn  (Traiid  de  I0  premi^re  DenitHofh  Parii)  ii.  a»  framMachfa 
Pathologen,  sowie  über  das  zweite  Zahnen  nach  E.  M.  Miel 
(iiacAareAea  tnr  ia  ieeoude  deHÜHon.  Paris),  C.  J.  de  la  Barn 
(Traii6  de  I0  seeomde  demÜUon.  Paris)  und  J.  R.  Diral  {D$ 
tarrangemeni  des  ieeondei  denis.  Paris). 

Die  die  Zahnhdhlrn  ansUeidende  Haut,  selbsl  der  Kein  ki 
Zahnes  wird  in  der  Periode  des  ersten  Zahnens  bei  Kindern,  4ie 
eehr  reiibare  Nerren  haben,  deren  Digestionsorgane  dnrch  Gtaaii 
unTordaulicher,  oder  zu  kriftiger  Stoffe  (zu  fetter  Mutterailcfc) 
gereizt  worden,  entzündet,  so  auch  wenn  man  die  Kinder  nicfci 
gegen  zu  plötzlichen  Temperatnrwechsel  schützt.  Kennzeicbci 
dieser  Entzündung  sind :  das  Kind  reibt  sich  stark  das  Zahnfleii^ 
welches  roth,  helss  ist;  die  Lippen  sind  trocken,  stark  gerotbct; 
die  Zunge  ist  an  ihren  Rändern  ebenfalls  roth,  oder  roth  pinkürt, 
die  Backe  der  leidenden  Seite  ebenfalls  geröthet;  das  Kia4 
kniracht  mit  den  Zihnen,  spricht  im  Schlafe,  stössfc  in  demielbca 
ein  durchdringendes  oder  kllgliches  Geschrei  aus,  wirft  sich  bis 
und  her,  erwacht  schreckhaft;  Im  wachenden  Zustande  istessors- 
süchtig,  widerwirtig;  seine  Augen  sind  feucht,  glinsend,  suveilfa 
roth  und  thrinend;  es  niest  häufig,  saugt  begierig,  oitt  rer* 
schmiht  die  Brust  und  trachtet  gierig  nach  wässerigen,  slcke^ 
haltigen,  frischen  Getränken;  zuweilen  bricht  das  Kind;  derStakl- 
gang  ist  gewöhnlich  flüssig,  erfolgt  in  Menge  und  oft,  es  gebt 
auch  Tiel  Urin  ab,  und  zuweilen  ergiesst  sich  Schleim  aus  fo 
Mntterscheide.  Diese  Entzündung  ist  dem  Kinde  an  sich  nicht 
gefahrbringender,  als  dem  Erwachsenen,  es  kann  aber  in  Feig* 
der  heftigen  Schmerzen  (?  wohl  mehr  in  Folge  der  beim  Zahacs 
atattfindenden  Kongestion  des  Blutes  nach  dem  Gehirne)  Gehira- 
entzündnng  eintreten,  und  diese  das  Leben  bedrohen,  raabea« 
In  der  Periode  des  zweiten  Zahnens  ist  die  Entzündung  der  ö» 
Zahnhöhlen  auskleidenden  Häute  weniger  allgemein,  wenigetcn 
▼iel  seltener  mit  Gehirn*  oder  Abdominalentzündung  konpliiirt; 
sehr  häufig  dehnt  sich  die  Entzündung  hier  jedoch  auf  die  Spei- 
cheldrüsen und  auf  die  Submaxillardrfisen  aus.  Die  genaatttti 
Autoren  belegen  die  erwähnte  Entzündung  der  Alyeolarhäute  vit 
dem  Namen  der  „Periodontitis^^  wogegen  bei  ihnen  die  Entsii* 
düng  der  inneren  Zahnhäute  „Endodontitls««  heisst,  die  sie  ia  i« 
Periode  des  aweiten  Zahnens  rorkommen  lassen. 
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6)  Ein  Fall  ron  Mag^cnerweiclmng  bei  elnam  Kinde, 
nebst  Bemerkangen  über  dieses  UebeK 
Ein  Kind  ron  2  Jahren  rerior  die  Esslnsl  nnd  bekam  Durchfall, 
nnnihigen  Sehlaf,  biasae  Gesiehtafarbe.  Als  ich  —  es  irar  der  Vierte  Tag 
der  Krankheit,  die  bereits  ein  anderer  Arst  behandelt  hatte  —  gerufen 
wurde,  fand  ich,  dasa  das  Kind  atark  fieberte,  das  Fieber  gegen  Morgen 
renittirte,  es  in  Sepor  lag,  aufgetriebenen  Unterleib  und  starken 
Durchfall  hatte,  mit  irelchem  eine  schleimig-wftsserige,  mit  grau- 
grünen Flecken  und  Fasern  rermischte  stinkende  Haaaa  abging; 
die  Glieder  waren  kfihi  bei  heissem  Kopfe,  und  wahrend  der  fibrige 
Körper  Fiebertemperatnr  leigt,  was  selbst  —  in  Betreff  des  Ab- 
domens der  Fall  war;  die  Schlafsucht  gestaltete  sich  alsAgrypno- 
kema,  indem  der  kleine  Kranke  aus  dem  Schlafe  leicht  zu  er* 
wecken  war,  eben  so  leicht  in  denselben  aber  auch  wieder  lurfick- 
fiel ;  dabei  Beschwerden  im  Athmen  und  Husten.  Pathognomoni- 
sehe  Kennieichen  der  Gastromalaiie  waren:  Erbrechen,  Diar- 
rhoe, neteoriatische  Auftreibung  des  bei  Druck 
schmerzenden  Unterleibes,  —  konaansuelle  Erscheinung 
die  Respirationsbasch werden.  Zwei  Znatände  sind  es,  die 
leicht  mit  der  Hagenerweichung  rerwechselt  werden  und  ich  nur 
noch  Tor  Kunem  damit  Terwechseln  sah,  nimUch  Typhua  abdo*^ 
mlnalis  nnd  Hydrocephalus  acutus.  Vom  ersteren  nnterscheidet 
sich  die  Hagenerweichung  aber  durch  das  Erbrechen,  welches 
beim  Abdominalljphus  höchstens  su  Anfang  der  Krankheiti 
meistens  gar  nicht,  atattfindet,  bei  Hagenerweichung  dagegen  ein 
konstantes  Symptom  ist,  welches  ich  immer  die  ganze  Krankheit 
hindurch  habe  anhalten  sehen;  auch  fehlt  bei  dem  Erbrechen  zu 
Anftnge  des  Typhus  oder  anderer  Krankheiten  die  qiezifische 
Qualltit  des  Auageleerten  —  das  wässerige,  gelb  oder  grfinlich 
geCirbte  Ansehen,  man  Tcrmisst  beim  Erbrechen  bei  anderen  Uebeln 
die  in  den  Ejectis  bei  Hagenerweichung  gewöhnlich  befindllchett 
Flecken  nnd  Fetzen  (Theila  der  degenerirten  Hagenschleimhaui), 
den  saueren  Geruch  derselben.  Die  Darmexkremente  gestalten 
sich  in  Geruch  und  Ansehen  auch  elgenthilmlich,  während  sie  bei 
AbdominaltTphua  wäaaerig,  mit  Flecken  (die  abgelöate  Tunica  Til- 
losa)  vermiKht  aind.  Schmerzhaftigkeit  des  Unterleibea  ist  zwar 
bei  Magenerweichung  eben  so  wenig  konstant;  wie  meteoriatiache 
Auftreibung  des  Abdomens;  allein  wenn  die  erstera  stattfindet,  so 
gibt  sich  der  Schmerz  nicht  gerade  so  eigcnthfimlich  zu  erkennen, 
wie  wenn  man  auf  die  Deoeökalgegend  beim  Abdominaltyphna  mit 
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der  Haad  eiocn  Dnitk  aaifilt,  der  Scbmen  btsdirlukt  skk  riel« 
mebr  auf  die  Kardia,  oder  nimmt  den  ganxen  Unterleib  eia.  h 
Einriebt  der  Anftreibnng  des  Abdomeni  gibt  es  keiaa  ee  jefiat- 
tiren  Differenipnnkte  zviscben  beiden  Krankheiten.  CharakteriitiiA 
ist  dae  bei  Hagcnerweicbung  gewöhnlich  aebon  gleich  Anfangt  ia 
die  Eracheinnng  tretende  Agrypnokoma,  welches  bei  Abdosi- 
naltypbua  »ich  erst  einstellt,  wenn  im  Verlanfe  der  Krankheit 
nach  llngerer  Zeit  daa  Gehirn  in  Mitleidenschaft  gtiogen  wirf, 
während  daaaelbe  Anfangs  noch  ganz  frei  ist,  auch  der  Kraski 
sich  bei  der  Scblnmmersacbt  im  T]rpbns  nicht  so  leicht  erwcckio 
liest,  wie  bei  Hagcnerweichnng.  Bai  Hydroceiihalna  acatns  fia^d 
iwar  anch  Schinmmersudit  Statt;  allein  dieselbe  ist  hier  konUABi^ 
lieh ,  nimmt  progreasiTo  in ,  wahrend  beim  Agrypnokoma  die  aa 
(Sastromalazie  leidenden  Kinder  durch  die  leisealo  Berahrnng  w 
erwecken  sind  und  dann  heftig  schreien;  der  kleine  Kranke  greift 
beim  Hydrokephalna  automatisch  nach  dem  Kopfe,  und  im  Zeit* 
räume  des  Gehimdruckea  bohrt  sich  das  Kind  mit  jenem  in's  Kis- 
sen; die  Pupillen  sind  dilatirt,  welche  Symptome  aUe  bei  Apj- 
pDokoma  der  an  Magenerweiehung  Leidenden  fehlen,  die  sack 
nicht  eingesogenes  Abdomen  haben,  nicht  hartnackig  fenlefft 
sind,  wie  Ilf drekephalische ,  sondern  bei  anhaltenden  Fanktisaea 
per  oa  et  per  annm  durch  ihre  Eikremente,  wie  geaagt,  eiata 
aaabaften  Geruch  Terbreiten  und  einen  meteoristiach  nufgetriebaea 
Unterleib  zeigen,  an  welchen  aie,  wegen  Scbmen,  gar  oft  <li< 
Beinchen  heranziehen.  Um  nun  wieder  nach  dieaer  palheiegi* 
achen  und  aemiotischen  Digression  auf  meinen  kleinen  Kraakfi 
au  kommen,  bemerke  ich,  dass  dessen  unTorkennbare  Gastremahiie 
als  Abdominaltjphtts  behandelt  worden  war  (jedoch  nicht  mit  Aqai 
oxjmnriattca),  sondern  mit  Terpentineinreibungan  und  iaBtrta 
Mitteln,  daaa  ich  zwar  durch  Aqua  oxymuriatica  auch  nickt 
daa  Leben  retten  konnte,  jedoch  die  Ausleerungen  in  2  T<g*i 
aum  Siatlren  brachte  und  die  meteoristische  Auflreibung  darck 
Einreibungen  ron  Ungt.  Hfdrarg.  dnereum  mit  OL  BjescfM 
ganz  beaeiiigte,  so  dasa  erst  BoShung  war,  den  Eltarn  ibrii 
Liebling  zu  erhalten;  es  starb  das  Kind  aber  pUtalieh,  wie  Hi 
nach  dem  Berichte  zu  urtheilen,  achten,  an  Apepleiia  Teaeü* 
Boisseau  hält  die  Gastromalazie  ffir  einen  Auagang  dar  chroai« 
achen  Gastritis,  die  bei  diesem  Autor,  einem  Anhinger  Broussaiii 
eine  Hauptrolle  apielt;  er  nennt  sie  „gallertartige  Eat- 
artung  dea  Magens««,  die  aich  nach  ihm  und  CruTeilbier 
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Im  Leben  dareh  felgeitde  Symptome  dokvmentlrt:  «naiiiloflchlicher 
Dmret,  Erbrechen  grfiner  Stoffe  tu  wiederholten  Malen,  anhaltende 
Beliabnng  bei  halbgeachlossenen  Angen ,  die  ungleich  geöffnet 
sind,  Enreckbarkeit  bei  der  geringiten  Berfihmng,  klagendee, 
«nartikulirtea  Geichrei,  ebne  merkliche  Ursache,  schnelle  Abma- 
gernng  bis  sum  Marasmus  (ein  wirklich  konstantes,  charakterieti- 
sches  Kennieichan,  welches  auch  ich  beobachtete,  beim  Abdominal- 
typhus sich  erst  nach  lingerer  Dauer  der  Krankheit,  nicht  achon 
gleich  Anfangs,  wie  bei  Gastromalaxie,  einstellt);  die  GeistesTsr- 
richtungen  bleiben  unrersehrt,  oder  werden  in  ihrer  Intensität 
gesteigert;  dem  Tode  gehen  Konyulsionen  Toran,  oder  ein  nn- 
merkliches  Erlöschen  des  Lebens  (Boissesu  mädeeme  praHque 
p«  140).  CruTsilhier  hat  die  Gastremalsxie  in  der  Periode 
des  Entwöhnens  und  Zahnens,  bei  zu  früh  entwöhnten  Kindern 
und  bei  solchen  beobachtet,  die  mit  schlechten  Nahrungsmitteln 
ernihrt,  mit  unTerdaulichen  Speisen  Tollgestopft,  oder  mit  Ära« 
neien  gemartert  worden  waren.  Gewöhnlich  nimmt,  nach  Bots- 
se au  u.  A.,  die  Magenerweichung  den  linken  Theil  des  Magens 
ein;  die  erweichte  Stelle  ist  umschrieben  oder  nimmt  an  Umfang 
in  dem  Maaase  ab,  wie  die  Erweichung  sich  dem  Pylorus  nähert; 
di«  benachbarten  Gefisse  sind  schwirsllch  gefSrbt.  Die  Erweich- 
uag  besteht  in  Verwandlung  der  Magenschleimhaut  oder  eines 
Theiles  derselben  in  eine  greuliche,  wie  Gallerte  aussehende,  halb 
durchsichtige,  serreibliche  Substanz  ohne  Spuren  tou  organischer 
Bildung»  Mein  Tcrsiorbener  Freund,  Dr.  Most  zu  Rostock,  wel- 
cher die  Gastiomalazie,  worin  ich  ihm  beistimme,  für  einen  Mor- 
bus sui  generis  erklart,  sie  von  einer  besonderen  €achexia  mala- 
cosa  (warum  auch  nicht  eben  so  gut  wie  Carcinoma  ron  Cachexia 
carciaomatosa?)  ableitet,  hat  mir  einige  FiUe  von  Gutromalazie 
aus  seiner  Prsxis  in  Rostock  mitgetheüt.  In  dem  ersten  derselben 
waren  Anfangs  nur  hartnäckige  Verstopfung,  selten  Abgang  grfin^ 
Bcher  Sedes,  später  auch  Erbrechen,  unruhiger  Schlaf,  Aufschrecken 
aus  demselben  zu  bemerken*  Der  Tod  trat  plötzlich  nach  ruhigem 
Schlafe  ein,  indem  das  Kind  unter  Geschrei  erwachte,  zuckte,  an 
Kopf  und  Gliedern  kalt  wurde.  In  der  Leiche  zeigte  sich  das 
Blut  dfinnflässig,  srm  an  Cmor,  Gehirn  und  Bruateingeweide  wa- 
ren normal,  die  Magenschleimhaut  destruirt,  der  ganze  Grund  dea- 
selben  gallertartig  beschaffen,  ao  dass  man  mit  dem  Finger 
kkht  alle  Magenhättte  durchstossen  konnte,  eben  so  mirbe  waren 
atallenwelse  die  Gedärme,  so  auch  die  Leber,  Mtfs»  das  Herz,  die 
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Kinde  gewiM  für  eine  groiie  Zahl  xu  Italien  ist,  uai  in  Besng 
auf  die  aireile  Bemerkung  glaube  ich  ebenfalla,  daaa  die  Bedentnng 
der  ausgekrochenen  Würmer  in  diesem  Falle  für  die  EntaUhug 
der  Peritonitis  nicht  zu  ?erkennen  ist. 

Wenn  man  die  Geschichte  des  obigen  Falles  resnmirt,  so 
liefert  sie  uns  folgende  Hauptpunkte.  Wie  es  so  oft  der  Fall  ut, 
so  gab  auch  hier  die  Mutter  des  Kindes  nicht  an,  dasa  dasaelbe 
Wurmer  habe,  obschon  sie  nach  dessen  Tode  aussagte,  daas  ihm 
solche  einige  Male  abgegangen  seien»  Die  Symptome  des  Lungen- 
leidens  nahmen  so  unsere  Aufmerksamkeit  in  Anspruch,  dass 
die  gewohnlich  angeführten  Zeichen  des  Vorhandenseins  der  Wür- 
mer, wenn  ich  den  dicken  Leib  abnehme,  gans  übersehen  wurden. 
Allein  da  ein  solcher  dicker  Leib  bei  schlecht  genährten,  nnter 
elenden  Umständen  lebenden  Kindern  eine  sehr  gewöhnlidie 
Erscheinung  ist,  die  auf  einer  Atonie  des  Darmkanalea  beraht, 
so  legte  ich  darauf  als  Wurmzeichen  kein  sonderliches  Gewicht 
Beim  Gebrauche  der  Mixt,  pectoralis  ging  ein  Wurm  ab;  die 
sehr  süssen  und  gern  Ton  dem  Kinde  genommenen  Qneckailber 
und  Kermespulyer  brachten  die  Würmer  in  Unruhe,  nnd  als  sich 
ihre  Gegenwart  einmal  zu  erkennen  gegeben  hatte,  wurden  aie 
noch  ferner  durch  die  Anwendung  des  Wurmsaamens  beunrahigt. 
Die  Anwendung  desselben  rerursachte  zwei  Tage  hindurch  Mos 
einen  stirkeren  Abgang  Ton  Würmern;  das  Kind  befand  sich  re- 
lativ wohl,  stand  auf,  ass  und  spielte,  so  yiel  es  sein  firgerliches 
Wesen  zuliess,  mit  den  anderen  Kindern.  Plötzlich  entstand 
darauf  am  dritten  Tage  das  Uebel  im  Leibe  und  Fieber,  d.  h.  das 
Aufbrechen  des  Processus  Tormiformis,  das  Auskriechen  der  Wür- 
mer und  die  Peritonitis,  und  die  letzlere  zwar  mit  so  geringen 
objektiren  Symptomen,  dass  sich  ihre  Gegenwart  am  ersten  Tage 
nur  vermuthen  liess.  Der  Tod  erfolgte  inzwischen  schon  am  Tier- 
ten  Tage. 

Vom  Pharjnx  bis  zum  After  erschien,  mit  Ausnahme  des 
Processus  vermiformis,  die  Muskelhaut  des  Darmkanalea  and  eben 
so  auch  das  Peritonaum  durchaus  unversehrt  und  ganz*  Die 
Würmer  konnten  also  nur  aus  dem  Processus  vermiformis  herans- 
gekommen  sein.  Es  ist  allerdings  schwer  zu  begreifen,  wie  grosse 
bis  zu  12  Zoll  lange  Spulwürmer  durch  diesen  Proceuus  gedringt 
werden  können;  allein  theils  hatte  derselbe  eine  ganz  betricht- 
liehe  Weite  (fast  5  Linien  im  Umfange),  theils  war  es  mdgU^ 
dass  er  bei  Lebzeiten  noch  weiter  ausgedehnt  worden  war,  da  er 
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mit  AniDshiiie  leiner  SpiUe  gaoz  frei  lag  und  nirgends  ange- 
wachsen  war.  Man  mvsa  sich  ansaerdem  noch  erinnern,  daaa  man 
Spohrünner  gefunden  hat,  welche  ans  dem  Dnodenum  in  den  weit 
engeren  Ducina  choledochna  gedrungen  waren,  und  hahen  verachie- 
dene  Pathologen,  wie  z.B.  Wunderlich,  auadrücklich  erwähnt, 
daaa  Wärmer  in  den  Proceaaua  rermiformia  gedrungen  aeien.  Ob 
nun  im  obigen  Falle  das  Zerreiaaen  des  Proceaaua  in  Folge  dea 
Bindringena  einea  Wurmes  oder  in  Folge  der  durch  die  Wurm- 
mittel  reranlaaaten  Unruhe  der  Würmer  und  dadurch  herrorge- 
hrachte  atlrkere  periataltische  Bewegung  oder  aber  endlich  in 
Folge  einer  einfachen  Durchbrechung  des  Geschwüres  erfolgt  sei, 
ilsst  sich  natürlich  nicht  mit  positirer' Bestimmtheit  entscheiden. 
Am  wahrscheinlichsten  ist  es  mir  jedoch,  daaa  die  Würmer  die 
Perforation  veruraachten  und  zwar  aus  folgenden  Gründen: 

1)  Die  Beschaffenheit  der  Zerreissung.  Der  Pro- 
cessus war  iwar  abgerissen  und  Isg  frei.  Das  Geschwür,  welches 
die  Zerreiaaung  möglich  gemacht  hatte,  war  gewiss  rund  um  daa 
ganae  Lumen  dea  Processus  herum  gegangen,  indessen  liest  es 
sich  unmöglich  annehmen,  daaa  daa  Geschwür  im  ganaen  Umkreise 
des  Processus  solche  gleichmässigen  Fortschritte  gemacht  haben 
sollte,  daaa  ea  an  allen  Punkten  auf  einmal  sum  Zerreiaaen  fertig 
gewesen  sei.  In  den  fielen  Fällen  von  Zerreissungen  an  dieaer 
Stelle,  welche  ich  su  untersuchen  Gelegenheit  hatte,  war  die  Zer- 
reissung in  den  Fällen,  in  welchen,  wie  hier,  keine  Entzündung 
oder  Eiterbildung  in  den  Umgebungen  zur  Zerstörung  der  Darm- 
wände beigetragen  hatte,  immer  nur  eine  partielle  gewesen.  Hehr 
als  einer  partiellen  Ruptur  bedarf  ea  nicht,  um  die  Folgen  der 
Perforation  heryorinmfen ,  und  mehr  hatte  ea  auch  nicht  für  daa 
Auatreten  der  Würmer  bedurft.  Ea  fanden  sich  jedoch  mehrere 
und  darin  acheint  ein  Grund  zu  der  Annahme  zu  liegen,  daaa 
eine  grdaaer«  Gewalt  ala  der  Metus  peristalticua  die  Zerreiaaung 
Teruraaehte.  2)  Die  Wahracheinlichkeit,  daaa  ein  Wurm 
die  Perforation  su  Stande  gebracht  haben  könnt« 
oder  vielmehr  die  Zerreissung  yeranlasst  hatte ,  tat  auch  noch 
durch  ein  im  Proceasus  rermiformis  forhandenea  Gürtelgeachwür 
gegeben.  Ea  findet  aich  dieaea  nicht  bei  den  gewöhnlichen  Darm- 
gtachwüren,  wofern  dieaelben  nicht  durch  den  gewöhnlichen  Ulze- 
reUenaprozeaa  zum  Aufbrachan  reif  geworden  aind,  denn  es  ist 
nicht  glaublich,  daaa  ein  Aacaria  lumbricoidea  ein  Loch  bohren  oder 
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beiffen  kann*);  veno  aber  im  Umkreisa  eiaaa  angaa  Dircttikak 
ein  Geicbwür  siisii  welchea  durch  einen  in  denselben  gedronfencn 
Wurm  nach  allen  Seiten  hin  yermittelal  aeinea  dnrch  Linga- 
kontraktionen  im  Umfange  ausdehnbaren  Körpers  gespannt  wir4,  §q 
durfte  das  VorwSrtsdringen  des  Wurmes  sehr  wohl  eine  AnseiiiaBdcr- 
Sprengung  des  Di?erlikels  au  Stande  bringen  können.  Die  Aa- 
wachsung  der  Spitze  des  Processas  möchte  avch  wohl  den  An- 
strengungen eines  eingedrungenen  Warmes  hinderlich  gewesen 
sein  und  die  Abreissung  derselben  yon  dem  frei  gelegenen  Theile 
erleichtert  haben.  3)  Die  Art  und  Weiae,  wie  die  Wür- 
mer in  die  Bauehhöhle  gelagert  waren.  Man  fand  sie  in 
allen  möglichen  Oeffnungen  Terkrochenondyecborgen,  in's  Omentvm 
eingedrungen  und  zusammengerollt,  von  einem  dicken  plaatieckcn 
Exsudate  bedeckt,  welches  so  fest  war,  dasa  aich  z.  B.  der  rechte 
Leberlappen  mit  dem  Zwerchfelle  aufheben  lieaa,  ohne  daao  die 
dazwischen  liegenden  durch  das  Exsudat  gebildeten  Membranen 
zerriasen.  Ich  schliesse  hieraus  nur,  dass  daa  Auakrieclieii  der 
Würmer  in  der  allerersten  Zeit  nach  der  Abreiaaung  Statt  hatte, 
sowie  dass  die  Reizung  welche  die  Wfirmer  an  gewisaen  Stellen, 
wo  aie  unter  dem  Exsudate  lagen,  Terursachtan ,  die  EzaudaUen 
am  Peritonäum  selbst  henrorrief.  4)  Daa  NichtTorhnnden- 
sein  von  Faeces^  Konkrementen  und  dergleichen  in 
der  Bauchhöhle,  sowie  die  Ausbreitung  des  Exsu- 
dates. Von  jenen  wurden  keine  bei  der  Obduktion  gefonden. 
Will  msn  nun  auch  annehmen,  dass,  obgleich  darnach  geeucht 
wurde,  dergleichen  dennoch  Torhanden  gewesen  sind,  ae  muaatcn 
sie  doch  in  so  geringer  Menge  vorhanden  gewesen  sein,  daas  üt 
aHein  für  sich  wohl  keine    allgemeine  Peritonitis   herrorbrimgen 


*)  Rilliet  und  Barthes  nehmen  jedoch   an,   ohne  wbw 

Grund  fflr  ihre  Heinoag  anzofohren)  dass  der  Spulwurm  selbst 
gesunde  DsrmwSnde  durchbohren  könne  (S.  die  UeberaeUang 
von  Krapp  Bd.  3  p.  390).  Siebold  (Schaiidrs  JahrbOcher 
Bd.  41,  p.  187)  schliesst  sich  der  Ansicht  von  Mondidre, 
nach  welcher  sich  SpulwOrmer  durch  Trennung  der  Fasern  der 
Darmwande  einen  Ausweg  bohren  können,  an.  Die  Sache  ist 
indessen  noch  nicht  gehörig  ermHtelt  worden,  und  Ist  es  daher 
nicht  an  der  Zeit,   darüber  ein  beatimmtes  Urlhell  aban- 
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l»iiiil«B.  Die  Iiiteiifitit  denelben  var  auch  in  der  Ntehbart ehalt 
dea  Proc.  TeraidfonDia  am  gerijigsteii,  so  dasa  sieh  hier  kaum  eine 
Spur  Ton  Exaadat  fand,  weleliea  dem  gewöhnlichen  Verhalten  bai 
Baratongen  an  dicaer  SteUa  entgegengaaetai  iat,  denn  dieae  pfla- 
Ifan  innftchat  von  Peritjphlikla  begleitet  zu  aain,  und  erst  apiter- 
hiii  Tan  Peritomtis.  In  dem  Torliegenden  Falle  dfirfta  aia  falglicfa 
dar  Gageujrart  dar  Wnrmer  luaschreiben  sein.  Ob  daa  Anaatrö- 
nen  ran  Darmgaaen  in  die  Bauchhöhle  aofort  und  allein  eine 
Paritanitia  harrorrafen  kann,  läast  sich  nicht  bestimmen,  derEin- 
flnaa  derselben  Iftast  sich  jeitoch  nicht ' abliugnen.  5)  Fehlte 
ea  an  einem  anderenGrunde,  aua  irelehem  dieAbreia- 
aung  der  Spitse  dea  Proceasua  hätte  erklärt  irerden 
können.  Wie  tief  daa  Geschwür  in  die  Darmwandnng  drang, 
Uess  sich  nicht  mit  Bestimmtheit  entscheiden.  Wenn  man  aber 
wen  der  Beschaffenheit  der  Geschwüre  im  Kmmmdarma  auf  daa 
im  Wurmfortsatze  schliesaen  darf,  so  dürfte  wohl  die  Peritoneal*- 
haut  und  die  Huskelhaut,  wenigstens  jene,  unrerletzt  und  gans 
gewesen  sein.  Ganz  geaund  können  aie  wohl  nicht  gut  gewe- 
sen sein,  denn  theils  leiden  sie  immer  bei  Geschwürabildungen 
in  der  Snbmucosa  und  Hucosa,  theils  hätte  in  aolchem  Falle  noch 
kein  Spulwurm  atwaa  über  aie  vermocht.  Eine  Zerreiaaung  scheint 
daher  ohne  äuaaera  Gewalt,  ja  ohne  stärkere  Gewalt  ala  der  Mo- 
tua  peristalticua  und  die  Bewegungen  des  Kindes  ausüben  konnten, 
nicht  möglich  gewesen  zu  sein.  Welche  Gewalt  hier  nun  wirkte, 
und  auf  welche  Weiae  aie  gewirkt  hatte,  habe  ich  oben  nachzu- 
weisen gesucht. 

ünzeln  für  sich  genommen  aind  die  hier  angeführten  Gründe 
sieht  hinreichend,  um  die  Uruche  der  Berstung  zu  beweisen; 
allain  alle  zusammengenommen  möchten  doch  wohl  hinreichen, 
um  den  ron  mir  beabaichtigten  Beweis  zu  liefern. 

In  pathologiach-anatomischer  Hinsicht  ist  ea  merkwürdig,  daaa 
die  zahlreich  vorhandenen  Würmer,  ausgenommen  an  der  ausfuhrlidi 
beaprochenen  Zerreiaaung  des  Processus  vermiformis,  in  dem  aus 
anderen  Ursachen  sehr  bedeutend  kranken  Darmkanala  nicht  dia 
geringste  Veränderung,  die  eich  hätte  anatomiadi  nachweisen 
laaaan,  hervorgebracht  hatten,  und  nicht  einmal  einen  Durchfall 
vaniraacbtan ,  wie  ich  dieaea  später  von  der  Mutter  dea  KIndea 
erfahren.  Daa  Colon  war  gesund  und  mag  vielleicht  darin  dar 
fimnd  gelegen  haben,  dasa  tie  Geachwüre  im  Dünndärme  sich 
Biefat  bemerkbar  machten.    Merkwürdig  iat  auch  nodi  daa,  waa 
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maa  in  ipiUrer  Zelt  beobaclitete,  nnd^aa  di«  SUliilik  Td«  Ob- 
duktionen bei  Erwacbsenen  in  Hoepitfliern  beatitigt  hat,  daaa 
nimlich  die  Krankheiten  in  Proceenie  vermifemiia,  wenn  aie  nicht 
allein  ffir  sich  vorkommen,  häufiger  mit  einem  Leiden  dea  Dia»- 
darmee  ale  mit  einem  aolcken  dea  Dickdarmea  lusammentreffca. 
So  findet  man  x.  B.  im  Typhna  in  vielen  Fällen  daa  Kolon  ge* 
annd,  wibrend  der  Proceaiaa  yermlfarmii  und  der,  Dfinndarm 
krankhaft  ergriffen  eind.  Dasielbe  gilt  auch  von  der  Darmtnbor^ 
knloels,  urovon  der  obige  Fall  ein  Beiapiel  liefert.  Der  CSmd 
hierron  ist  noch  näher  m  bestimmen.  In  praktischer  Hinat^ 
mag  dieaer  Fall  aar  Warnung  dienen,  dass  man  da,  wo  Darmgeachwnre 
vorhanden  sind,  oder  ihre  Gegenwart  xu  vermnthen  ist,  nicht  ener- 
gisch wirkende  wurmtreibende  Mittel  anwenden  darf,  indem  man 
niemals  wissen  kann,  wie  nahe  solche  Geschwfire  dem  Anfbrechen 
aind.  Im  obigen  Falle  war  der  Tod,  wenn  man  die  eingetretenen 
Umstände  auch  nicht  in  Anschlag  bringt,  nicht  sehr  antfornt  ge* 
wesen.  Allein  so  verhält  es  sich  nicht  jedenait,  denn  sehr  oft  kön- 
nen Darmgeschwüre,  welche  auf  einer  Ertlichen  Krankheit  bomhea, 
sich  behandeln  lasssen  und  geben  sie  durchaus  nicht  immer  eine 
gani  hoffnungslose  Prognose  ab.  Besonders  scheinen  dergleichen 
Geschwfire  im  Processus  vermiformis  vorkommen  lu  können,  theila 
Indem  sie  per  continuitatem  von  der  angrenxenden  Schleimhaut 
fibergegangen  sind,  thells  indem  sis  sich  primär  und  ffir  sich 
allein  in  dem  stark  entwickelten  Follikelapparate  dieses  Daman- 
hanges  entwickelt  haben.  Wird  nun  durch  Wurmmittel  ein  Spul- 
wurm in  seiner  Verwirrung  in  ein  solches  Geschwfir  hinein  ge- 
trieben, 80  ist  die  Durchbrechung  höchst  wahrscheinlich,  nnd  die 
in  Folge  dea  umherkriechenden  und  in  Folge  des  als  todte  Masse 
in  der  Bsuchhdhia  verbleibenden  Wnrmea  alsdann  entatandeae 
Peritonitis  ist  ohne  Zweifel  von  weit  furchtbarerer  Art,  ab  die 
durch  ein  gewöhnliches  Bersten  hervorgemfone  Peritjrphlitia  aut 
fliren  Folgen. 

Dia  hier  empfohlene  Vorsicht  beim  Gebrauche  der  Warm* 
mittd  ist,  wo  es  sich  um  Spulwfirmer  handelt,  um  so  leichter  lu 
beobachten,  Indem  bei  diesen  selten  eine  dringliche  Anaeige  für 
das  Abtreiben  derselben  vorliegt  Die  Wurmkrankhett  (Helaüa- 
thiaais),  von  welcher  man  an  einer  Zeit  wirklich  glanbte,  aad 
der  Bequemlichkeit  wegen  auch  noch  Jetat  oft  annimmt,  daaa  sie 
der  Grund  von  aahlreichen  Stämngea  im  Nerveasyateme  and  ia 
dea  Digestiaaaorgaaen  bei  Kladem  sei,  hat,  je  gstaaaer  man  die 
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Synptomatologie  und  pttbologiiche  Anatomie  d«r  Kindtrkrtnkhei- 
teil  stodirt  hat»  immer  mehr  Ton  ihrer  Bedevtnng  einei  eigenen 
Krankheitabegriffea  rerloren.  Eine  Anteinandereetinng  der  Grfinde 
fir  dieae  Betrachtung  gehört  nicht  hierher,  jedoch  will  ich  ein 
Paar  beillnfig  erwihnen. 

Obgleich  die  Spnlwtirmer  gewöhnlich  bei  Peraonen,  nnd  zwar 
■m  liebaten  bei  Kindern,  aber  auch  bei  Erwachsenen  Torkommen, 
hei  welchen  man  das  von  Alters  her  für  die  Wiirmkrankbelt 
ntatnirte  eigenthümliche  Krankheitsbild  wahrnimmt,  so  gibt  ee 
doch  zahlreiche  Beispiele  von  ihrer  Gegenwart  bei  Personen,  wel* 
che  die  blühendste  Gesundheit  haben,  und  ohne  dass  sie  bei  die* 
•en  das  geringste  Krankheitssymptom  herrorbringen.  Dieses  be- 
weist, dass  die  Wfirmer  zufälligerweise  Torkommen. können,  dasa 
•ie  wenigstene  in  aolchen  Pillen  als  Krankheitsursache  keine  Bc- 
dentung  haben,  nnd  führt  uns  dieses  tu  der  Frage,  ob  nicht  diese 
Thiere  eben  so,  wie  sie  eines  bestimmten  Wohnplatzes 
während  ihres  Wurmstadinms  bedürfen,  nicht  auch  ebenfalls  eine 
gewisse  Beschaffenheit  dieses  ihres  Wohnplstzes  nöthig 
haben  sollten?  Diese  Frage  ist  freilich  noch  nicht  zur  Entschei* 
dnng  gebracht,  allein  das  Auflreten  von  Würmern  in  gewissen 
Epidemieen  nnd  [in  manchen  von  Würmern  unabhängigen  Krank- 
heiten, in  welchen  sie  bestimmt  sekundär  sind,  deutet  auf  eine 
bejahende  Antwort  hin,  und  wird  dieses  dann  auch  noch  durch 
die  therapeutische  Erfahrung  bestätigt,  dass  da,  wo  Würmer  sich 
in  einer  bereits  Torhandenen  Krankheit  zeigten,  die  Heilung  die- 
ser Krankheit  ein  Verschwinden  der  Würmer  zur  Folge  hatte. 
Sin  anderes  und  vielleicht  das  wichtigste  Argument  gegen  die 
Annahme  einer  eigenen  Wurmkrankheit  Ut  das,  dass  mit  Aus- 
nahme des  Abgehens  Ton  Würmern  kein  einziges  von  denjenigen 
Symptomen,  welche  als  charakteristisch  für  dieselbe  angegeben 
worden  sind,  derselben  eigenthümlich  ist,  sondern  dass  sie  viel« 
mehr  anderen  Krankheiten  angehören  können,  ja  fast  alle  zusam- 
men finden  sich  in  der  weitumfassenden  Rubrik  Skrophela  rer- 
einigt.  Da,  wo  Skropheln  nothdflrftig  diagnostizirt  werden  können, 
hält  man  den  Abgang  yon  Würmern  für  eine  Komplikation;  be- 
merkt man  aber  Würmer  und  fehlen  Drüsenanschwellung  u.  s.  w., 
so  hat  man  Helminthiasis  Tor  sich,  und  so  helfen  denn  diese 
Nebelbilder  sich  gegenseitig  aus.  Erfahrene  Schriftsteller,  wie  z.B. 
Bremser  ans  älterer  und  Rilltet  und  Barthez  aus  neuerer 
Zeit,  behsnpten  ebenfalla,  dass  das  einzige  Zeichen  des  Vorhan- 
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ItnieiBi  der  WAmer  dht  Abgehen  denelben  sei,   und  hnm 
ab  feraercB  »icherei  Zeichen  noch  hiaznftigeB  das  Entdecken  du 
Wnrmeiei  in  den  Faeces  Temlttelst  dei  Mikrosfcepee. 

Ane  dein  Gesagten  ergeben  aieh  nnn  die  Indtkationen  Ür 
die  Behandlung  deutlich.  Kommen  Würmer  in  einer  m  gleicher 
Zeit  vorhandenen  Krankheit  vor,  so  euche  man  dieae,  wenn  m$g- 
lidi,  anheben  und  es  werden  die  Würmer  dann  Terachwinden.  Fin- 
det man  ein  Symptomenbild,  welches  der  Wnrmkrankheit 
entspricht,  ist  dennoch  kein  Wurm  abgegangen,  so  iat  man  nicht 
berechtigt,  durch  eine  Wurmkur  ein  Uebel  Tielleicht  sn  Teraciilim* 
mern,  weichea  sich  wahrend  der  Zeit  auf  einem  anderen  W^ 
hitte  heben  lassen  kdnnen.  Wurmtreibende  Mittel  sind  dnrch- 
ans  keine  gsni  unschuldigen  HitteL  Finden  sich  Würmer  hei 
gana  gesunden  Personen,  ao  hat  ihre  Gegenwart  im  Allgemtinan 
nicht  mehr  su  bedeuten,  als  die  eines  jeden  anderen  Ungaaialcrs 
und  mag  es  von  dem  Belieben  desjenigen,  der  sie  bei  aieh  be- 
herbergt, abhängen,  ob  man  sie  auarotten  aoll  oder  nicht. 

Der  Leser  mag  sich  erinnern ,  dass  hier  allein  nur  die  Rede 
Ton  dem  Krankheitsbilde  Helminthiasis  in  Folge  der  Spulwürmer 
iat.  Ganz  andere  gestaltet  sich  das  Verhiltniss  bei'm  Bandwnrme 
und  den  Springwürmern,  welches  auf  dem  Baue  und  der  Lebenaweiae 
derselben  beruht.  Anders  wird  sich  aber  daa  Yerhiltnisa  hei  den 
Spulwürmern  gestalten,  wenn  aie  anfangen,  im  Darmkanale  nadier 
au  wandern,  dann  kdnnen  sie  allerdings  mancherlei  Stdningen 
herrorbringen,  welche  bald  auf  der  örtlichen  Reiaung,  i.  B.  beim 
Bindringen  derselben  in  den  Magen,  bald  auf  Verstopfuig  dea 
Lumens  der  Dirme  in  Folge  von  Zusammenrollung  deraelben  in 
Klumpen  oder  aber  auf  Verstopfung  eines  Ausführungsgangea  einea 
drüsichten  Organes  a.  B.  dea  Ductus  choledochus  oder  Wiraang- 
ianus,  bald  auf  das  Eindringen  derselben  in  die  Mundhöhle  nnd 
▼on  hier  aus  in  die  Luftwege  u.  s.  w.  beruhen,  und  sind  alle 
aolche  Stdrungen  allerdinge  eehr  gefährliche  Folgen  der  Gegtu- 
wart  der  Würmer,  welche  jedoch  keineswegee  dem  Begriffs  Helmin* 
thiasis  entsprechen  oder  ihn  rechtfertigen. 
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Partielle    Atrophie     der    Hirnhemisphären    nach 
einer  Hirnblatang  bei  einem  zweijährigen  Kinde; 
ein    Fall 9    beobachtet    von    Dr.   H«    Abelin    in 
•  Stockholm*). 

i.  S.  T.,  geboren  am  4.  Febniar  1851,  wurde  am  23.  De- 
lember  1852  in's  allgemeine  Kinderhans   su  Stockholm  gebracht 

Von  der* Mutter  dei  Kindea  erfuhr  ich,  daaa  daeaelbe,  ala  ea 
6  Wochen  all  war,  einen  Schlaganfall  gehabt  habe,  welcher  eine 
einige  Wochen  dauernde  Lähmung  dea  linken  Armee  herbeiführte. 
Kach  und  nach  hatte  aich  daa  Kind  jedoch  ohne  alle  Behandlung 
gebeaaert  und  war  gut  gediehen,  bia  ea  am  12.  August  1852 
wiederum  einen  Schlaganfali  erlitt,  welcher  aich  durch  krainpi^ 
baftea  Zucken  am  Munde  und  in  den  Extremitäten,  unmotiyirte 
Bewegungen  der  Augen,  heftigea,  durchdringendea  Schreien,  pe- 
riodiache  Steifigkeit  in  den  Nackcnmuakeln  mit  Rückwärtabiegung 
dea  Kopfea,  aowie  dorch  Lähmung  und  Gefühlloaigkeit  in  den 
Extremitäten  der  rechten  Seite  lu  erkennen  gab.  Auch  jetzt  bea- 
•erte  aich  der  Znatand  dea  Kindea  apäterhin,  obgleich  die  Läh- 
mung in  der  rechten  Seite  und  während  einiger  Zeit  auch  eine 
Schwäche  in  den  Halamuakeln,  dorch  welche  daa  Kind  nicht  im 
Stande  war,  den  Kopf  aufrecht  su  halten,  noch  Terblieben. 

Bei  der  Aufnahme  dea  Kindea  worde  Folgendea  bemerkt: 
Ea  iat  xiemlich  gut  genährt,  der  Kopf  iat  nicht  Tergroaaert,  die 
Pupillen  aind  normal;  ea  aieht  und  hört  gehörig,  aeine  geiatigen 
Kräfte  aind,  ao  weit  ea  aich  nach  dem  Alter  deaaelben  ermitteln 
läaat,  nur  achwach,  daa  Bewegungavermögen  iat  in^den  Extremi* 
täten  der  rechten  Seite  aufgehoben  und  iat  daa  Gefühl  in  den- 
selben rermindert;  übrigena  findet  aich  nichta  Krankhaftea.  Ea 
wurde  ein  Infnaum  flor.  Arnicae  und  sum  äuaaerlichen  Gebrauche 
die  Tinctura  Arnicae  yerordnet. 

Daa  Kind,  welchea  ateta  gut  achlief,  Appetit  hatte  und  bei 
dem  die  Unterleibafnnktionen  normal  waren,  befand  aich  beim 
fortgeaetiten  Gebrauche  der  Arnica  wohl  und  konnte  aich  nach 
einigen  Monaten  etwaa  auf  daa  rechte  Bein  atfitzen ,  ao  dua  man 
wohl  eine   aehwache  Hoffnung  der  Beaaerung  dea  Kindea   hegen 


*)  Au8derHygiea,Bd.l6,  mitgetheill  Ton  Dr.  6.  ron  demBnach 
in  Bremen. 


328 

konnte.  Am  T.  Min  bekam  das  Kind  einen  Dirchfall,  welcher, 
obschon  er  einige  Tage  lang  nur  ziemlich  gelinde  war  und  nur 
aus  einigen  dünnen ,  mit  Schleim«  gemiec-hlen  und  übelriechenden 
Ausleerungen  bestand,  doch  hartnäckig  jedweder  Behandlung  Wi- 
derstand leistete  und  bald  einen  bösartigen  dysenterischen  Cha- 
rakter mit  Abgang  Ton  Blut,  Eiter  und  Exsudatflocken  annahm. 
Hiermit  zugleich  entstanden  brandige  Geschwüre  an  den  groaaen 
Schamlefzen,  die  Krifte  sanken  immer  mehr,  die  ganze  Korper- 
flftche  bekam  eine  zitrongelbe  Farbe  und  floss  aus  dem  Munde 
bestindig  eine  dickliche,  aashaft  stinkende,  mit  Blut  gemischte 
Flüssigkeit  ab.  Das  Kind  starb  am  24.  März  1853.  Die  ange- 
wendeten Mittel  waren  im  Anfange  der  Krankheit:  iuaaerlich 
Sinapismen,  Aetherol.  thereb.  und  der  Neptunsgürtel;  innerlich  aber 
Mucilaginosa  und  Oleosa.  Infus.  Ipecac.  c.  Solutlo  acid.  phospho- 
rici.  Ausserdem  wurden  auch  Kljstire  7on  einer  Höllenstein- 
auflösung  und  Amylum  mit  Opium  angewendet.  Im  weiteren 
Verlaufe  der  Krankheit  wurden  China  mit  Siuren,  Wein,  Kreosot 
Argentum  nitricum,  Plumbum  aceticum  und  Opium  gebraucht 

L  eichen  öffnungserache  in  un  gen. 

Gehirn.  Unter  der  Dura  mater,  sowie  auch  unter  der 
Arachnoidea,  befand  sich  eine  ziemliche  Menge  Serum.  An  zwei 
Stellen  der  Oberfliche  des  Gehirnes  waren  bedeutende  Vertie- 
fungen, nämlich  an  der  rechten  Hemisphäre  über  dem  Ende  der 
Fossa  Sjlrii,  an  der  linken ,  aber  gleich  hinter  der  Mitte  der  oberen 
Fliehe  und  gleich  ausserhalb  des  grossen  Randgjrus ,  welcher  den 
Sulctts  longitudinalis  und  Falx  begrenzt.  In  diesen  Vertiefungen 
lag  unter  der  Arachnoidea  eine  gelbliche  Substanz,  welche  dem 
geUeIhnlichen  Bindegewebe,  das  man  so  oft  Im  Umkreise  der 
Dura  mater  im  Rückgrathe  findet ,  glich.  Die  Pia  mater  war  et- 
was runzelig  und  auf  eine  ungewöhnliche  Welse  geflssreich, 
nimlich  so,  dass  ein  Theil  der  kleinen  Adern,  sowohl  Arterien 
als  Venen,  ein  rergrössertes  Lumen  hatten,  wogegen  die  dickeren 
Aeste  sich  kleiner  als  gewöhnlich  zeigten. 

In  der  linken  Hemispfaire  erstreckte  sich  die  Vertiefung  einen 
Centimeter  nach  einwirts,  und  war  so  gross,  dass  die  Spitie  des 
Zeigefingers  eines  Mannes  darin  Platz  hatte,  war  aber  an  der 
Spitze  in  die  angrenzenden  Furchen  hineingezogen  und  hatte  nach 
deni  lanfe  der  naheliegenden  Gyri  auagebnchlete  Rinder.  Die 
oben  erwihnta  geMeihnliche  gelbe  Maaae  zeigte  nnte  dem  Mikrea- 
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kope  finen  FUs  Ton  Fiffrn,  welche  hüiiieiiUich  ihrer  Feiahait 
dem  Bindegewebe  glichen,  übrigens  aber  nichts  mit  demselben 
gemein  hatten;  sie  liessen  sich  weder  anseinandeniehen  noch  ent- 
wickeln, hatten  keinen  regelmassigen  Lauf,  wurden  bei  Zosetsen 
Ten  Essigsanre  nicht  so  darchsichtig  nnd  ffir  das  Ange  Ter- 
schwindend  wie  die  gewöhnlichen  Bindebewebsfasern  nnd  glichcA 
am  meisten  den  Fasern ,  welche  in  Exsudaten  rorkommen.  Spol« 
förmige  Zellenbildangen  fanden  sich  nicht  Tor,  dagegen  aber  eine 
Menge  kleiner,  theils  eckiger,  theils  runder  Kdrper  ohne  Zellen* 
winde,  grössere  und  kleinere  Kernzellen  mit  Kernen,  welche  den 
grossten  Theil  ihres  Inneren  einnahmen,  ebenso  auch  eine  ge- 
ringere Menge  ungewöhnlich  grosser,  dunkler  Zellen,  welche 
yerschiedene  andere  Zellen,  die  den  BlntkörpeKhen  glichen,  ein*^ 
•dilossen.  Auf  dem  Grunde  der  Vertiefung  lag  eine  in  uniihlige 
Falten  susammengedrehte  Pia  mater,  deren  Falten  sowohl  ius- 
serlich  als  inwendig  mit  dem  oben  beschriebenen  iiltartigen,  feinen 
Faaergewebe  angefüllt  waren.  Dieser  auf  solche  Weise  susam^ 
mengefaltete  und  der  HImoberflache  nicht  entsprechende  Thell  der 
Pia  mater  war  sehr  gefissreich,  mit  in  zahlreichen  Biegungen 
•ich  schlängelnden  Kapillargeiassen  und  feinen  Adern  reicb  Ter- 
sehen.  Die  Ersteren  waren  an  ihren  Wä|iden  mit  theils  runden, 
theils  eckigen  Kernkörpern  reichlich  Tersehen;  die  Letzteren  eben- 
falls, jedoch  waren  deren  Kernkörper  ganz  homogen,  ohne  Körn- 
chen. Hier  kamen  sowohl  über  als  gleich  unter  der  Pia  mater 
grosse  Zellen  Tor ,  Ton  welchen  eine  jede  Terschiedene  Kerne  ent- 
hielt, die  bedeutend  grösser  als  die  Blutkörperchen  waren,  den- 
selben aber  im  llebrigen  glichen.  In  dem  atrophirten  Theile  der 
Gyri  war  die  Medullarsubstanz  stark  zusammengeschrumpft  und 
war  die  Schicht,  welche  die  Stelle  der  Kortikalsubstanz  einnahm, 
sehr  Terdünnt,  halb  durchsichtig  und  Ton  gelbgrauer  Farbe  und 
enthielt  der  Oberfliche  zunächst  einen  Theil  der  oben  erwähnten 
Filzfasern,  sowie  eine  Menge  derselben  grossen  Körperchen,  wel- 
che in  der  geUeäbnlichen  Masse  beschrieben  wurden.  Neben  die- 
sen fsnden  sich  noch  Terschiedene  kleine,  klare,  gelbliche  Körpet 
Ton  homogener  Substanz. 

An  der  rechten  Hemisphäre,  woselbst  eine  weit  grös- 
sere Strecke  ergriffen  war,  hafte  die  Läsion  ihren  Sitz  in  der 
ganzen  Fossa  SjItü.  So  war  der  grösste  Theil  der  Insula  fossae 
SjItU  Terschwunden;  die  Atrophie  erstreckte  sich  bis  zu  dem  in- 
nerhalb belegenen  grosaen  Ganglion  (Nucleua  Reilii)  hinein;  ei 
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irar«a  iivr  noch  eioigo  wenige  Gjri  ftMg  geblieben,  welcke 
eehmale  K&mme  Ton  ein  paar  Millimetern  Dicke  bildeten.  AUe 
im  Vmkrelee  befindliche  Gyri  waren  ebenfalls  bis  xn  den  ivmw- 
•len  Rindern  der  Peripherie  der  Verliefung  hin  rednxirt.  In 
Folge  davon  war  die  rechte  Hemisphfire  bedentend  insammengt- 
lallen.  Unter  der  Arachnoidea  iand  aich  eine  xiemliche  Meng« 
Semm.  Die  Pia  maier  befand  aich  in  demselben  Zustande  ww 
In  der  Vertiefung  an  der  linken  Hemisphäre,  nnd  Tcrhielten  rieh 
die  atrophirten  Gjri  ganx  auf  dieselbe  Weise,  wie  die  an  der  fin* 
ken  Seite. 

Es  fanden  sich  also  überall,  wo  die  Atrophie  ror  sich  ge- 
gangen war,  eine  gemehrte  Vaakularitit  in  der  Pia  mater,  ein 
filtihnliches,  feinfaseriges  Gewebe  sowohl  über  als  unter  dersel- 
ben, sowie  dieselben  Körperchen  in  der  iusseren  Schichte  der 
Himmasse. 

Die  Torderen  Hälften  der  Lungen  waren  Tesiknlar-emphj- 
sematds,  ihre  hinteren  Hüften  waren  koUabirt,  und  war  dern- 
tere  Lohns  der  rechten  Lunge  partiell  mit  Eiter  inflltrirl. 

Der  Inhalt  des  Magens  war  mit  Blut*  gemischt,  seine 
Schleimhaut  war  yerdfinnt  und  erweicht  uMd  seigte  lahlreidit 
himorrfaagische  Erosionen. 

Die  Leber  war  intensi?  gelb  gefärbt;  die  Gallenblase  ent* 
hielt  eine  hellgelbe,  5lihnliche  Galle. 

Im  Dfinndarme  war  die  Schleimhaut  rerdfinnt;  die  Pejer*- 
schen  Drfisen  waren  hin  und  wieder  angeschwollen  und  uherirl. 
Im  Dickdarme  fanden  sich  zahlreiche  Hjpertrophieen  der  Fol- 
likeln ;  die  Schleimhaut  war  im  oberen  Tbeile  desselben  rerdflnut 
und  fehlte  stellenweise ,  im  unteren  Theile  des  Darmes  fehlte  sie 
aber  ganz  und  gar. 

Es  lässt  sich  durchaus  nicht  bezweifeln,  dass  die  beiden 
hier  rorgefundenen  Lfisionen  an  den  Hemisphären  des  Gehirnes 
durch  Blutextrarasate  herTOrgebracht  worden  waren,  und  data 
sich  nach  denselben  ein  langsamer  Reparationsprozess  eingeatellt 
hatte,  ohne  jedoch  zu  einer  glücklichen  Vollendung  kommen  tu 
können.  Es  scheint  nämlich,  als  wenn  derselbe,  obschon  er 
durch  das  schon  ausgebildete  Fasergewebe  auf  einem  guten  Wege 
begriffen  war,  durch  das  Entstehen  der  fremdartigen  Zeltenblldun- 
gen  eine  destruktive  Richtung  wieder  angenommen  hitte.  Ver- 
gleicht man  die  Symptome  bei  den  beiden,  yerschiedenen  AnflUen 
mit    den  Verletzungen  der  beiden  Hemisphären ,   so   dürfte  man 
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•Hon  Grand  kabMi,  annnohmen,  4aM  dtr  klärte  Aartll,  velclifr 
Lihmiing  in  den  Eitremititen  der  rechten  Seite,  spaemodiecke 
Zneknngen,  nnmetiWrte  Bewegungen  der  Aagen,  Verdrehong  dea 
Kopfes  n.  a.  w.  herbeifnbrte ,  die  Folge  derjenigen  Liaion  geve- 
aen  aein  mnaate,  welche  eich  am  tiefsten  hinein  und  bia  gegen 
die  Baaia  dea  Gehirnea  hin  eratreckte.  Dabei  iat  ea  jedoch  h^ 
aondera  merkwUrdig,  dasa  die  Stelle  dea  Gehirnea,  welche  am 
achweraten  rerletst  worden  war,  an  derselben  Seite  aich  befand^ 
wo  die  Llhmnng  vnd  die  Krimpfe  sich  rorfanden« 

Der  nngificklicke  Ausgang  ist  wokl  mnickst  den  Destrnktlo* 
nen  im  Darmkanale  nnd  der  dadnrck  Teranlasalen  gealMen  Tki«» 
tigkeit  des  Nutritionsprozesses  beiznmesaen;  jedook  iat  ea  nickt 
undenkbar,  dass  anck  diese  znm  Theile  durch  das  tiefe  Leiden 
in  der  rechten  Himhilfte  hervorgerufen  worden  waren. 


lieber  die  sogenannte  Greisenhaftigkeit  der  Neu- 
geborenen  oder   die    Decrepitudo  infantilis,    ihre 
Diagnose  nnd  Behandlang.   Von  Dr.  E.  Hervienx 
in  Paris*). 

Man  aiebt  oft  Neugeborene  in  einem  Zustande  aehr  groaaer 
HinfiUlgkeit,  welche  ihnen  den  äusseren  Habitus  und  daa  ganso 
Anaehen  einea  Toraeitigen  Greiaenaltera  gibt;  dieaer  eigenthfim- 
liehe  Zustand  iat  ea,  den  ich  nut  dem  Ausdrucke  Decrepitudo  in- 
fantilis  bezeichne. 

In  diesem  Zustande  ist  die  anaaere  Haut  durch  und  durch 
ao  (arbloa,  daas  sie  dem  Auge  kaum  daa  Daaein  einer  in  ikr  air- 
kulirenden  ernihrenden  Flüssigkeit  rerritb.  Auch  die  Terachte- 
denen  Schleimhäute,  ao  weit  daa  Auge  sie  erreichen  kann,  nehmen 
an  dieaer  Blässe  mehr  oder  weniger  Antheil.  Ihre  gewähnlicho 
rosenrothe  Farbe  iat  yerachwundea  und  aie  eracheinen  blaaabliu- 
lieh,  und  da,  wo  aie  mit  der  Kutis  ausammenatoaaen,  iat  swiachen 
dieaer  und  ihnen  kaum  eine  Gränae  lu  bemerken.  Die  Farbloaig- 
keit  der  Kutia  und  der  Schleimhäute  iat  mit  Eracheinungen  be« 
gleitet,  welche  den  hächaten  Grad  dea  Maraarnua  cktrakterisiron. 


•)  Aus  der  Union  m^dicale  Nr.  90-4(1$  1855. 
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Die  Axigtn  llegtn  tief  in  ilmA  Hihkn.  Dio  EmI  dti  AngeiidiUt 
iti  Ton  tiefen  Raoseln  durchfurcht ,  die  den  Neageborenen  dai 
Ansehen  kleiner  Greiee  gehen.  Die  Stirne  ist  Ton  einer  Anxihl 
Qaeerlinien  gernntell^  tod  denen  das  menichliche  Angesicht  seihst 
in  einem  Torgerückten  Alter  keine  Analogie  bietet.  Ansserden 
sieht  man  noch  die  Terschiedenen,  TonEHsibedeSalles  snd  J  a  - 
delot  angegebenen  Gesichlssüge  oder  Traktaa,  nimlich  den  Tnctns 
ocnlo-sygomaticiis,  den  Tractus  naaalis,  labialis  und  gtninliSy 
welche  Gesichtafnrchen  de^  etvss  in  eikloaiTen  Ansichten  dieser 
Autoren  entgegen,  keinen  anderen  semiotischen  Werth  haben,  ab 
dass  sie  eine  grossere  oder  geringere  Abmagerung  oder  Binsdinim* 
pfung  des  Kindes  bexeiehnen. 

Diese  ans  der  Resorption  des  Fettpolsters  und  der  gleich- 
seitigen Verdfinnung  der  weichen  Theile  entspringenden  Ruiteln 
und  Furchen  sieht  man  nicht  Mos  auf  dem  Antlitxe;  man  sieht 
sie  auch  auf  dem  Halse,  dem  Rumpfe,  den  Gliedmassen  und  be- 
sonders auf  der  Bauchwand.  Die  ganse  Hantflache,  sonst  glatt 
und  geschmeidig,  bekommt  ein  erdiges  Ansehen.  Zu  gleicher  Zeit 
marhiren  sich  durch  die  Kntis  hindurch  die  Knochenrorsprunge 
gani  deutlich  und  Ecken  und  Winkel  ersetzen  iberall  die  ange- 
nehmen wellenartigen  Umrisse  des  kindlichen  Korpers.  Das  Ske* 
let  des  Thorsz  erscheint  ganz  besonders  deutlich;  der  Bauch  er- 
scheint wie  ausgehöhlt,  die  Darmbeinkämme  treten  herror,  nnd 
die  oberen  und  unteren  Gliedmassen  zeigen  keine  anderen  Vor- 
Sprünge  sIs  die  Gclenkcnden,  deren  Grösse  mit  den  dazwischen 
liegenden  Farlieen  im  Hissrerhaltnisse  sieht.  Dieses  ist  in  allge- 
meinen Zfigen  das  Bild ,  welches  die  Greisenhaftigkeit  der  Kinder 
gewährt. 

Diese  frfihseitige  Dekrepiditit  konnte  der  Aufmerksamkeit  der 
Beobachter  nicht  entgehen;  wir  finden  sie  deshalb  auch  fast  überall 
erwähnt.  Leider  aber  hat  man  diesem  Zustande  eine  sehr  rer- 
schiedene  Bedeutung  untergelegt,  und  wie  die  Sachen  heutigen 
Tages  stehen,  so  Ist  diesen  kleinen  Greisen  gegenüber  der  Anl 
entweder  in  Verlegenheit,  den  Zustand  ganz  genau  zu  diagnosti- 
siren  und  sich  bestimmte  Indikationen  fir  die  Behandlnng  zu 
bilden,  oder  er  glaubt,  zufolge  der  Angabe  gewisser  Sdirifbtei- 
ler,  ea  mit  einer  angeborenen  Djskrasie  zu  thun  zu  haben,  und 
zieht  nicht  den  Zustand  des  Kindes  allein,  sondern  andi  den 
GesundheitsausUnd  und  das  frühere  Leben  der  Eltern  oder  der 
Amme  mit  in  Berechnung. 
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Wir  haben  desimlb  hier  Dfthl  nur  eine  hinsichtlich  der  Dia- 
gnose und  der  Behandlung^  snbtile  Frage  zu  beantworten,  sondern 
auch  ein  Problem  Ton  forensischer  oder  wenigstens  sozialer  Be- 
deutung sn  lösen;  denn  ron  der  Art  der  Lösung  dieses  Problemes 
nad  den  daraus  gezogenen  Schlüssen  hingt  sowohl  das  Leben 
des  Kindes  als  die  Ruhe  und  Ehre  der  Familie  ab.  Die  folgenden 
Zitate,  die  wir  yerschiedenen  Autoren  entnehmen,  gestatten  uns, 
unsfre  Ansicht  über  den  hier  in  Rede  stehenden  Gegenstand  noch 
Biber  zu  begründen.  Cazenaye  ssgt  über  den  Pemphigus  infan- 
Ulis:  „Hsn  bemeritt  bei  den  Pemphignsblasen  niemals  diesen  so 
bemerkenswerthen  allgemeinen  Zustand,  diese  yerwelkte  Haut, 
dieses  greisenartige  Aussehen ,  welches  beksnntlich  dem  an  ange- 
borener Syphilis  leidenden  Kinde  zuzukommen  pflegt  (Artikel: 
„Pemphigus  in  Dict.  de  Med.  en  30  Vol.,  XXIII.  397)."  — 
Die  Herren  Monnerel  und  Fleury  geben  yon  der  ererbten 
Syphilis  der  Neugeborenen  folgendes  Bild:  „Der  Körper  ist  ein- 
geschrumpft, das  Kind  ist  schwach,  abgemagert,  hat  eine  erd- 
farbige, pergamentartige  Haut;  die  yielfaltigen  und  tiefen  Run- 
zeln des  Angesichtes,  yerbunden  mit  der  Magerkeit,  dem  Ausdrucke 
des  Leidens  und  der  Dekrepiditat ,  welcher  auf  dem  Antlitze  sich 
knndthut,  geben  Tollstandig  das  Bild  kleiner  Greise"  „(Comp, 
de  Med.  prsl.  VIIL  76)."  —  Ueber  den  Pemphigus  der  Neu- 
geborenen spricht  sich  Grisolle  fast  ebenso  aus,  wieCazenaye: 
„Obwohl  die  Kinder,  sagt  er,  welche  diese  Hautaifektion  zeigen, 
gewöhnlich  bald  nach  der  Geburt  sterben,  so  sieht  man  bei  ihnen 
doch  kein  Zeichen  angeborener  Syphilis,  und  besonders  haben  sie 
nkht  diese  Terschrumpfte  Haut,  dieses  so  auffallende  Greisenant- 
litz, welches  man  bei  Neugeborenen  sieht,  welche  wirklich  mit 
Syphilis  behaftet  zur  Welt  kommen  (Grisolle,  Psthol.  interne. 
4.  Bd.  IL  70)."  Aus  diesen  wenigen  Stellen,  die  hier  angeführt 
worden  sind,  und  die  noch  hatten  irenrielfältigt  werden  können, 
ergibt  sich,  dass  die  Dekrepiditat  der  Neugeborenen  für  den  Aus- 
druck und  das  bestimmte  Resultat  der  angeborenen  Syphilis  ange- 
sehen wird.  Sehr  yiele  Autoren,  und  namentlich  die  Syphilio- 
graphen,  haben  diese  Meinung  gelheilt,  und  sie  ist,  wenn  unser 
Gedächtniss  uns  nicht  trugt,  such  in  der  Akademie  bei  der  letz- 
ten Diskussion  über  die  sekundäre  Syphilis  Torgebracht  worden. 
Wir  finden  aber,  dass  msn  die  Greisenhaftigkeit  der  Neugebore- 
nen auch  noch  auf  andere  Weise  interprelirt  hat.  Billard  z.B. 
XXV.  18W.  23 
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hllt  sie  für  ein  Symptom  der  Enteritis.  „Wihrend  diese  Kmk- 
heii  Fortschritte  macht ,  sagt  er,  rerfallt  das  Kind  in  Tollstin* 
digen  Marasmus;  die  Haut  bekommt  ein  erdiges  und  yerwelktca 
Ansehen;  die  Knochenrorsprfinge  zeichnen  sich  durch  dieselke 
weit  mehr  ab,  als  es  in  diesem  Alter  der  Fall  in  sein  pflegt; 
das  Fettpolster  der  Wangen  yerschwindet ;  diese  werden  hohl,  und 
die  Augen  sinken  ein  wie  bei  Greisen;  die  ganze  Figup  sieht  aus 
wie  altersschwach ,  was  bei  Erwachsenen  nicht  der  Fall  itt.  (Ht- 
ladies  des  enfants  noureau-nis  p.  417).*^  In  seinem  bekannten 
Werke  über  Kinderkrankheiten  sagtBonchut:  „Die  Abrasgernng 
tritt  deutlich  hervor,  und  das  Fleisch  rerliert  durch  das  tchnelle 
Verschwinden  -  des  subkutanen  Fettpolsters  seine  Festigkeit.  Die 
Haut  wird  welk,  besonders  die  des  Bauches,  welcher  die  Palten 
behält,  in  die  man  seine  Oberflache  yersetzt.  Der  Olani  nnd  die 
Frische  des  Angesichtes  yerschwindet,  die  Wangen  fallen  ein,  vnd 
die  dunkelumrandeten  Augen  werden  in  erschreckender  Weise  hohl. 
Diese  Formreränderung  geschieht  bisweilen  in  24  Stunden  und 
ist  dann  ron  sehr  übler  Bedeutung.  Besteht  die  Enteritis  seit 
längerer  Zeit,  so  bilden  sich  zahlreiche  Runzeln  auf  dem  Ange- 
sichte, durchfurchen  dasselbe  nach  allen  Richtungen  und  geben 
den  Gesichtszügen  ein  solches  Gepräge,  dass  ein  kaum  einige 
Monate  altes  Kind  einem  durch  und  durch  kabochymischen  und 
misshandellen  Greise  gleich  wird.  Keine  andere  chronische  Krank- 
heit, als  die  Intestinalaffektion  beseitigt  so  durchaus  das  Fett- 
polster des  Angesichtes,  wodurch  diese  frühzeitige  Greisenhaftigkeit 
erzeugt  wird.**  Weiterhin,  sagt  derselbe  Autor:  „Die  chronische 
Pneumonie  ist  die  einzige  Krankheit,  welche  so  lange  besteht, 
um  dem  Angesichte  den  Ausdruck  der  Dekrepidttat  zu  geben." 
I)emnach  ist  ffir  Bouchut  wie  ffir  Billard  die  Dekrepiditst  der 
Kinder  ein  symptomatischer  Ausdruck  der  Entzündung  der  Ver^ 
dauungswege;  nur  hält  Ersterer  auch  die  chronische  Pnenmonie 
ffir  fähig,  diese  frühzeitige  Greisenhaftigkeit  zu  erzengen.  Nach 
einer  anderen  Ansicht,  welche  Valleix  ausgesprochen  hat,  ist 
der  Soor  als  die  eigentliche  Ursache  der  infantilen  Dekrepidität 
zu  betrachten.  „So  wie  die  Blässe  eintrat,  sagt  er,  fing  das 
Angesicht  an,  auffallend  abzumagern;  bald  machte  die  Abmage- 
rung schnelle  Fortschritte,  und  zuletzt  hatten  die  Kinder  über 
den  Knochen  nur  eine  welke,  dünne  und  runzllche  Hant.  Die 
Backenknochen  traten  auffallend  herror,    die  Augen  sanken   tief 
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in  ihre  Hdhlen,  und  die  kleinen  Kranken  zeigten  das  eigenthtm- 
liehe  Greisenantliti ,  ?on  dem  alle  Autoren  gesprochen  haben. 
(Clinique  des  maladies  des  noareau-n^s,  p.  407)/^ 

Ans  diesen  ao  widersprechenden  Angaben  anerkannter  Auto- 
rit&ten  ergibt  sich  dentlich  die  Verwirrnng  und  Verlegenheit, 
worin  der  Praktiker  sich  rersetzt  finden  muss,  wenn  er  in  einem 
Torkommenden  Falle  ron  infantiler  Dekrepiditat  sich  entschieden 
aussprechen  soll.  Ist  dieser  Zustand,  wie  Caienaye  and  Sche- 
drl,  Grisolle,  Monneret,  nnd  Fleury  u.  A.  behaupten, 
eine  Manifestation  konstitutioneller  Sjphilis?  Oder  ist  sie  nach 
Billard  nur  ein  Symptom  der  Intestinalentifindang?  Oder  nach 
Yalleix  nur  eines  der  yiclen  Symptome  des  Soors?  Oder  nach 
Bouchnt  ein  Symptom  der  chronischen  Gastroenteritis  oder  der 
chronischen  Pneumonie?  Der  Praktiker  befindet  sich  hierbei  in 
einer  sehr  fiblen  Alternatiye;  entweder  er  verwirft  die  Idee,  daas 
die  Dckrepiditit  der  Neugeborenen  eine  Manifestation  der  Syphilis 
ist,  oder  er  nimmt  sie,  gestfitit  auf  die  Autorität  der  genannten 
Schriftsteller,  an.  Im  ersteren  Falle  kann  er  zweifelhaft  sein, 
aber  recht  thun,  gegenüber  diesem  Zustande  unthatig  zu  yerharren 
und  somit  die  Fortschritte  einer  Krankheit  zu  begünstigen,  deren 
Existenz  noch  nicht  rollstindig  erwiesen  ist.  Im  zweiten  Falle, 
wenn  er  Syphilis  als  Grundlage  annimmt,  ist  er  noch  fibeler 
daran,  denn  es  handelt  sich  alsdann  nicht  nur  darum,  die  syphi- 
litische Dyskrasie,  Ton  der  die  Dekrepiditit  eine  Manifestation 
wire,  in  ihren  Wirkungen  zu  bekämpfen,  sondern  sie  auch  in 
ihrem  Prinzipe ,  in  ihrem  Ursprünge  anzugreifen.  Mit  anderen 
Worten,  er  mfisste  dann  nicht  nur  bei  Neugeborenen  die  syphili- 
tische Dyskrasie  zu  tilgen  suchen,  sondern  anch  die  Quelle  er- 
tddten,  aus  der  das  Gift  gekommen  Ist,  d.  h.  untersuchen,  oh 
nicht  auch  die  Eltern  des  Kindea  daran  leiden,  die  dann  einer 
geeigneten  Behandlung  unterworfen  werden  mflssten.  Wenn  es 
nun  schon  sehr  schwierig  ist.  In  Fällen,  wo  die  Ueberzeugung 
hegrflndet  erscheint,  bis  auf  die  Eltern  zurückzugehen  und  sie  zu 
einer  Kur  zu  drängen,  wie  bedenklich  und  gefährlich  muss  es 
dann  nicht  sein,  eine  solche  Kur  mit  einem  Neugeborenen  und 
gar  mit  seinen  Erzeugern  ohne  Weiteres  Torzunehmen,  wo  die 
Ueberzeugung  nicht  Tollständig  Yorhsnden  ist  ?  Es  ist  hier  In  der 
That  eine  dreifache  Gefahr  rorhanden :  eine  Gefahr  fflr  das  Kind, 
daa  man  nicht  ahne  sehr  ernstliche  Gründe  einer  angreifenden 
antiayphilitiachen  Kur  unterwerfen  darf,  eine  Gefahr  für  die  Eltern 
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oder  die  Amme ,  deren  Horalitit  und  Ehre  men  dadurch  angreift, 
und  endlich  eine  Gefahr  für  den  Arzt^  der  bei  so  ungowiitem 
Wagnisse  seinen  Ruf  aufs  Spiel  setit. 

Es  ergibt  sich  aus  allem  Dem  also  die  grosse  WiehÜgkeii 
einer  genaueren  Erörterung  der  infantilen  Dekrepiditit ,  und  ich 
säume  daher  nicht,  mich  darfiber  ausausprechen.  Heine  Meinung 
.  über  diesen  eigenthumlichen  Zustand  ist  in  knrien  Worten  fol- 
gende: Die  Dekrepiditit  der  Neugeborenen  ist  keineawegte  aus- 
schliesslich  und  immer  eine  Manifestation  der  syphilitischen  Dys- 
krasie.  Ebensowenig  bekundet  dieser  frfihieitige  Greiseniastand 
immer  eine  chronische  Entzündung  der  Verdauungswege  oder  eine 
chronische  Pneumonie,  und  endlich  ist  auch  der  Soor  keiaea- 
weges  als  eine  eneugende  Ursache  dieses  Zustandes  au  betrachten. 
Meiner  Ansicht  nach  eneugt  sich  die  infantile  Dekrepiditit  aus 
allen  Krankheiten  des  ersten  Kindesalters,  welche  entweder  durch 
ihre  besondere  Natur,  oder  durch  ihr  längeres  Bestehen  die  Nutri* 
tion  mehr  oder  mipder  tief  beeinträchtigen. 

In  erste  Linie  bringe  ich  die  akuten  oder  chronischen  Inte« 
stinalaffektionen ,  welche  bekanntlich  alle  in  Folge  der  sehr  ern- 
sten Nutritionsstörung  mit  rascher  Abmagerung  begleitet  sind.  In 
dem  Werke  ron  Billard  findet  man  sehr  Tiele  Beispiele,  welche 
darlhnn,  dass  alle  Varietäten  der  Intestinalleiden  den  Marasmus 
der  Kinder  herbciffihren  können.  Man  lese  die  mitgetheilten  Fälle 
Ton  Follikularenteritis,  chronischer  Kolitis,  Gangrän  des  Kolona  und 
Magenerweichung.  Andererseits  enthält  das  Werk  Ton  Valleix 
Beweise ,  dass  die  Dekrepidität  sehr  oft  eine  Folge  des  Soors  iat. 
Es  sind  also  ohne  allen  Zweifel  die  Krankheiten  der  Verdanungs* 
wege  im  Allgemeinen,  ganz  unabhängig  Ton  jeder  apeiifischen 
Dyskrasie,  die  wirklichen  Erzeuger  der  infantilen  Dekrepiditit. 

In  zweiter  Reihe  bringe  ich  die  Anämie  der  Kinder  in  Folge 
einer  schlechten  oder  unzureichenden  Ernährung.  Es  gibt  keinen 
Praktiker,  welcher  nicht  Gelegenheit  gehabt  hat,  die  Wirkungen 
dieser  letzteren  Ursache  zu  beobachten;  wir  erinnern  nur  an  die 
von  schlechten  Ammen  zurückgenommenen  Kinder,  die  se  weit 
heruntergekommen  sind,  dass  sie  im  Alter  Ton  wenigen  Monaten 
wie  kleine  Greise  aussehen.  Nicht  nur  in  Findelhäusern,  sondern 
auch  in  der  Priratprsxis  sieht  man  solche  Greisenhaftigkeit  der 
Kinder,  und  findet  keine. andere  Ursache,  als  die  schlechte  Er- 
nährung und  die  mangelhafte  Pfiege« 

Daaa  die  Greisenhaftigkeit  und  die  sie  begleitende  Abmager- 
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nng  Yon  keiner  anderen  UrMcha  als  ron   der  ebengfenannten  ab- 
hingfg  ist,  und  dass  ebensowenig  eine  spezifische  Krankheit  oder 
eine  spezifische  Djskrasie   in  solchen  Fällen   anzuklagen   ist,   be» 
▼eist  der  Umstand,  dass  die  Kinder,  sobald  sie  einer  guten  Amme 
übergeben  werden,  begierig  die  Brust  nehmen,  und  ans  dem  Ma- 
rasmus  und    der   Dekrepidität    sich    schnell    wieder  emporhelfen. 
Ich   erinnera  mich,    im  Jahre  1849  ein    drei  Monate  altes  Kind 
behandelt  zu  haben,    das  einer  Amme   auf  dem  Lande  fibergeben 
worden  war,  bei  welcher  es  sehr  welk  und  mager  wurde,  so  data 
die  Mutter  es  wieder  zu  sich  nahm.    Ich  fand  das  Rind  im  hoch- 
aten  Grade  des  Marasmus,  mit  dem  Aussehen  eines  kleinen  Grei- 
aes;  ich  schaffte  dem  Kinde  eine  gute  Amme  und  3  Monate  spä- 
ter war   es  Tollkommcn  frisch  und  lebendig.   —     Im  April  1853 
wurde  Ton  mir  die  Frau  eines  Seidenhindlers  von   einem  kleinen 
Mädchen  entbunden,  das,  gut  und  wohlgestaltet,  einer  jungen  säu- 
genden Freu  auf  dem  Lsnde  übergeben  wurde.     Nach  6  Monaten 
wurde  ich  yon  der  Mutter  des  Kindes  ersucht,  dasselbe  snzusehen, 
da  es  bis  zum  Skelete    abgemagert    sei.     In   der  That   hatte   das 
Kind    ein   Tollständiges   Greisenantlits    und    zeigte    den   höchsten 
Grad    des  Marasmus.      Dennoch    yersicherte   die   Amme,   niemals 
krank  gewesen  zu  sein,   und  ich   fand   wirklich  alle  ihre  Organe 
Tollkommen   gesund.     Das  Kind   nahm   zu  meiner  Verwunderung 
die  Brust  der  Amme  mit  Begierde,   und,  wm  mich  besondera  In 
Erataunen  setzte,  war  die  Miltheilung,  dass  ein  klelnea  Kataplaama, 
welches   man    deni   Kinde  irgendwo   auf  die  Brust   gelegt   hatte, 
Ton  dieaem  zufällig  gefasst,    an   den  Hund  geführt  und  begierig 
aufgesogen  und  gefressen  wurde.     Diese  Gefrässigkeit  des  Kindea 
bezeugte  grossen  Appetit  und  konnte  nur  in   der  übrigen  nicht 
ausreichenden  Ernährung  ihre  Erklärung  finden.    In  Folge  einea 
passenden  Regimens,    welches   dem  Kinde   Torgeschrieben  wurde, 
erlangte  dasselbe   seine  Tolle  Frische  und  Beleibtheit  wieder  und 
befindet  sich  jetzt  in  der  schönsten  Gesundheit. 

Wenn  also  die  Anämie  in  Folge  Ton  mangelhafter  Ernährung 
oder  Inanition  Ursache  der  Dekrepidität  ist,  so  muss  auch  die 
Anämie  in  Folge  Ton  akuten  Krankheiten  noch  weit  mehr  dieses 
Resultat  haben.  Nehmen  wir  als  Beispiel  die  Pneumonie,  so  hat, 
wie  schon  erwähnt,  V  alle  ix  den  hohen  Grad  Ton  Marssmna  her- 
Torgehoben,  in  welchen  die  Ton  der  Pneumonie  befallenen  Neuge* 
borenen  ao  oft  gerathen.  Ich  habe  nicht  nur  mehrmals  dasselbe  be- 
obachtet, sondern  ich  kann  noch  Fälle  anführen,  wo  mit  auaaer- 
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erdentllcber  Schnelligkeit  bei  gani  kleiaen  Kindern  die  Pneumenie 
diesen  Marasmus  herbeiführte.  So  wurde  ein  6  Tage  alter  Knabe 
am  17.  Juni  1845  in  die  Krankenabtheilung  des  Findelhaoscs 
gebracht.  Es  ergab  sich  das  Dasein  einer  Entiündung  der  Basis 
«nd  des  hinteren  Randes  der  rechten  Lunge  ohne  IntestinalkompU- 
kation.  Schon  am  dritten  Tage  nach  seiner  Aufnahme  war  das 
Kind  bis  zum  höchsten  Grade  des  Marasmus  abgemagert,  zeigte 
alle  Charaktere  der  Dekrepidit&t  und  starb  am  yierten  Tage.  Der 
ganze  hintere  Rand  der  rechten  Lunge  war  splenisirt;  die  ande* 
ren  Organe  gesund.  Auch  in  Folge  der  Masern,  und  einmal  in 
Folge  der  Varioloiden  sah  ich  diese  Dekrepiditat  entstehen.  Von 
iwei  Neugeborenen,  die  beide  im  höchsten  Grade  des  Marasmus 
gestorben  waren,  zeigte  das  eine  bei  der  Autopsie  nichts  weiter 
als  ein  Interlobularemphysem  einer  Lunge,  und  das  andere  eine 
Himorrbagie  der  Arachnoidea.  Möglich,  dass  dieser  pathologische 
Befund  nur  zufällig  mit  der  Dekrepiditat  zusammentraf,  aber  bei 
dem  anderen,  fünfzehn  Tage  alten  Kinde,  welches  sich  auch  in 
diesem  Zustande  befand,  konnte  die  nach  dem  Tode  gefundene 
chronische  Peritonitis  als  wirkliche  Ursache  angesehen  werden. 

Was  nun  die  Syphilis  betrifft,  so  ist  offenbar  dasselbe  Ver- 
kftltnSss  zwischen  ihr  und  der  frühzeitigen  Defcrepiditit  rorhanden. 
Die  Syphilis  setzt  die  Konstitution  herab  und  erzeugt  einen  anä- 
mischen Zustand,  oder  ein  frühzeitiges  Verwelken  selbst  bei  Er- 
wachsenen. Aehnliches  muss  erfolgen,  wenn  die  syphilitische 
Kachexie  angeboren  ist.  Zwischen  einer  syphilitischen  Emptien 
bei  einem  16  Tage  alten  Knaben,  den  ich  bebandelte,  and  der 
frühzeitigen  Dekrepiditat  konnte  dieser  ursächliche  Zusammenhang 
deutlich  erkannt  werden.  Der  kleine  Kranke  hatte  zuerst  muköse 
Tuberkeln  in  der  Umgegend  des  Afters  und  zwischen  den  Ober- 
schenkeln $  dann  erschien  eine  Eruption  von  rothen  tuberkelarligen 
Papeln,  die  eine  kleienartige  Abschuppung  zeigten.  Das  Kind 
starb  im  Zustande  der  grössten  Hinfälligkeit.  Bei  der  Leichen- 
untersuchung fand  ich  eine  Menge  kleiner  an  der  Schleimhaut 
sehr  fest  sitzender  Auswüchse  im  Inneren  des  Magens  j  diese  Aus- 
wüchse hatten  einige  Aehnlichkeit  mit  den  kleinen  Schleimkondy- 
lomen,  welche  man  nicht  selten  bei  den  Frauen  an  der  VnlTa  und 
bei  Männern  zwischen  Vorhaut  und  Eichel  antrifft. 

Die  Fälle  von  angeborener  Syphilis,  mit  Dekrepiditit  sder 
sogenanntem  frühzeitigem  Greisenaltrr  yerbnnden,  sind  sehr  hinfig 
und    wohl  jedem   in    grossen   beyölkerten   Städten    beschiftigisn 
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Arzte  liekannt,  lo  dass  •!«  hier  nicht  noch  besonders  ang^efuhrt 
zu  werden  brauchen.  Es  ergibt  sich  jedenfalls  aus  Allem,  was 
bisher  bekannt  geworden ,  dass  die  frühzeitige  Greisenhaftigkeit 
der  Kinder  bei  sehr  verschiedenen  Krankheiten  rorkommt,  und 
dass  sie  weder  für  die  syphilitische  Dyskrasie,  noch  für  die  chro- 
nische Enteritis  oder  Pneumonie  pathognomonisch  ist.  Sie  ist 
nichts  weiter,  als  die  bis  zum  höchsten  Grade  getriebene  Anämie, 
die,  wie  man  leicht  begreift,  auf  sehr  yerschiedens  Weise  sich  er- 
zeugen kann. 

Welche  Heilmethode  ist  gegen  die  Dekrepidität  der  Neuge- 
borenen zu  empfehlen?  Offenbar  besteht  die  erste  Indikation  in 
.Bekämpfung  derjenigen  Krankheit,  durch  welche  sie  herbeigeführt 
ist.  Bei  der  syphilitischen  Kachexie  z.  B.  müssen  gleich  Ton 
Torne  herein  Sublimatbäder,  Merkurialeinreibungen  u.  s.  w,  an- 
gewendet werden.  Bei  den  Intestinalkrankheiten  wären  Kataplas- 
men  auf  die  Bauchgegend,  Bäder,  Kiystire,  allenfalls  Schröpfköpfe 
tt.  s.  w.  zu  empfehlen.  Bei  der  Pneumonie,  der  Peritonitis  u.  s.  w. 
anpassende  analoge  Mittel.  Aber  zugleich  mit  dem  Gebrauche 
aller  dieser  Mittel  muss  noch  ein  anderes  angewendet  werden, 
ohne  welches  man  nicht  zum  Ziele  kommt,  nämlich  eine  kräf- 
tige Ernährung,  bei  kleinen  Kindern  am  besten  eine  gute 
Ammenbrust 


Neuere  Mittkeilangen  über  die  häotige  Bräune. 
1.    Ueber  den   Verlauf  und  die  Symptome« 

Hierüber  hat  Hr.  Dr.  Wilson  in  Edinburgh  einige  Artikel 
Toröffentlichti  (in  dem  Edinburgher  Hedical  Journal  vom  Juli  und 
August  1855)  9  die  gerade  nicht  viel  Neues  enthalten.  Indessen 
ist  doch  Mancherlei  daraus  zu  entnehmen,  welches  Beachtung  yer- 
dient^  und  wir  enthalten  uns  nicht,  darauf  hinzuweisen,  und  später 
einige  gleichzeitige  Mittheiiungen  über  diese  den  Arzt  noch  immer 
so  bedrängende  Krankheit  aus  Frankreich  daran  zu  knüpfen. 
Hr.  W.  erklärt,  dass  er  schon  yor  1836  eine  grosse  Zahl  von 
Fällen  häutiger  Bräune  zu  beobachten  Gelegenheit  gehabt  habe, 
und  dass  ihm  aeitdem  wieder  79  Fälle  yorgekommen  sind,  und 
dass  er  Ton  diesen  61  sehr  sorgfältig  notirt  habe.  Diese  Notizen, 
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sagt  er,  rerdienen  in  gewisser  Beziehung  gans  leBonden  ge- 
schallt in  werden,  weil  sie  nicht  aus  einem  Hospitale  geBomnen 
sind,  wo  die  kranken  Kinder  doch  alle  unter  einem  elgenthfim- 
liehen,  man  möchte  sagen,  unter  einem  AusnahmsTerhiltnisse  sich 
heiinden ,  sondern  weil  sie  aus  der  PriTatprazis  herkommen ,  wel- 
ches dasjenige  Gebiet  ist,  das  die  meisten  praktischen  Aente  s« 
betreten  haben.  In  der  gewöhnlichen  PriTstprexis  aber  indirldua- 
lisirt  sich  die  Krankheit  weit  mehr  und  weit  entschiedener  ab  in 
der  Hospitalpraxis,  und  es  traten  in  Folge  der  so  grossen  Ver- 
schiedenheit der  iusseren  Verhiltnisse,  der  Wohnung,  der  Pflegt, 
der  ErnShrung  u.  s.  w.  viel  mehr  Komplikationen  und  Abslofungen 
in  dem  ganaen  Verlaufe  hervor,  als  selbst  bei  einem  weit  grdoae- 
ren  Numerus  das  Hospital  zu  bieten  rermag.  Dieser  Satz  ist 
jedoch  nur  in  gewisser  Beziehung  wahr.  Befinden  sich  die  Kin- 
der schon  vor  der  Erkrankung  alle  in  einem  und  demselben  In- 
stitute und  erkrankten  sie  erst  daselbst,  z.  B.  in  Waisenhiusem 
oder  in  Findelhäusern,  so  mag  die  Behauptung  des  Hrn.  W.  gel- 
ten, aber  in  das  Kinderspital  Irommen  sie  aus  den  Priyttyer- 
h&ltnissen  krank  hinein  und  tragen  demnach  alle  die  Folgen 
und  Charaktere  der  IndiTiduell  gestalteten  PriTstrerhlltnlsse  an 
sich.  Die  weitere  Beobachtung  der  Krankheit  In  ihrem  weiteren 
Verlaufe  ist  gewiss  in  der  Hospitalpraxis  zurerlisslger  als  in  der 
PriTstpraxis. 

Es  gibt,  wie  man  weiss,  Krupepidemleen;  in  solchen 
Epidemieen  hat  die  Krankheit  auch  eine  gewisse  Gleichförmigkeit. 
Bei  dem  sporadisch  Torkommenden  Krup,  wozu  die  yon  Hrn.  W. 
beobachteten  Falle  gehören,  ist  dieses  yiel  weniger  der  Fall,  und 
in  dieser  Beziehung  sind  die  Ton  ihm  gesammelten  Notizen  aller- 
dings auch  interessant.  So  erklärt  er,  dsss  er  nur  in  einen  oder 
zwei  Ton  den  61  Fallen  Ton  Krup  die  genuine  Form  dieser  Krank- 
heit gesehen  habe.  Unter  genuiner  Form  versteht  er  ein  plötz- 
liches Auftreten  des  Krups,  so  dass  er  in  wenigen  Stunden  schon 
seine  heftigen  und  charakteristischen  Symptome  darbietet.  In  der 
Mehrzahl  der  Fälle  ging  das  Stadium  voraus,  welches  man,  und 
zwar  nach  Hrn.  W.  ganz  irrthümlicher  Welse,  als  liatsrrh  zu 
bezeichnen  pflegt.  In  vielen  Fallen  waren  diese  sogenannten  ka- 
tarrhalischen Vorlaufer  so  milde,  dass  die  Kinder  dabei  Appetit 
und  Munterkeit  nicht  einbüssten.  Gerade  dieses  Heranschleichen 
der  Krankheit  ist  in  der  Privatpraxis  sehr  gefährlich,  weil  ge- 
wöhnlich der  Arzt  darauf  kaum  aufmerksam  gemadit  wird.     AU- 
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infihlig  nur  erlangen  die  Symptome  so  riel  Charakteristiiches, 
dasB  sie  auffallend  werden ;  aelbet  dann  kommen  sie  nnr  zeitweilig 
oder  anfalleweiee  und  lassen  grosse  ZwischenrSnme,  in  denen  das 
Kind  eben  so  mnnter  nnd  freundlich  ist,  wie  sonst.  In  manchen 
Fillen  bekommt  die  Respiration  nor  etwas  Pfeifendes  und  Oppri- 
mirtes  während  des  Schlafes,  wird  aber,  so  wie  das  Kind  erwacht, 
wieder  gani  frei,  nnd  selbst  die  aufmerksamste  Pflegerin  yergisst, 
dsTon  Anieige  in  machen,  oder  dem  Arzte  davon  etwas  kand  zu 
thon.  Die  Lehre,  welche  der  praktische  Arzt  daraus  ziehen  muss, 
ist  die,  dass  er  in  Fällen,  wo  er  wegen  eines  milden,  anscheinend 
katarrhalischen  Hustens  kleiner  Kinder  Ton  ängstlichen  Eltern  an- 
gesprochen wird,  nicht  ohne  weitere  und  genauere  Erkundigung 
die  Sache  sehr  leicht  nehme;  nicht  selten  ist  schon  auf  ganz 
tüchtige  Aerzte  Schimpf  und  Tadel  gehäuft  worden ,  dass  sie  den 
Husten  einet  Kindes  für  Nichts  erklärt  haben,  und*  doch  wenige 
Stunden  nachher  das  Kind  ron  Krup  befallen  worden  und 
daran  gestorben  ist.  Dem  Arzte  wird  dann  nachgeredet,  dass  er 
entweder  zu  leichtfertig  oder  zu  unwissend  gewesen  sei ,  um  die 
Bräune  zu  erkennen,  und  der  Tod  des  Kindes  wird  ihm  als  Schuld 
zugerechnet.  Es  gibt  da  einige  Fingerzetchen  für  den  Arzt,  die 
er  wohl  in's  Auge  fassen  muss  und  auf  die  auch  Hr.  W.  auf- 
merksam macht  In  fast  Jedem  Falte  ron  Krup  findet  sich,  sagt 
er,  selbst  wenn  die  ersten  Symptome  noch  so  milde  auftreten, 
Ton  Anfang  an  ein  massiges,  aber  deutliches  Fieber,  welches  zwar 
dem  Kinde  nicht  einmal  das  Spielen  Terleidet,  aber  doch  durch 
Torübergehende  Hitze  der  Haut,  eine  Torübergehende  Trägheit  und 
zeitweilige  Verstimmung  sich  kund  thut;  dabei  ist  der  Appetit  zwar 
Torhanden,  aber  das  Kind  wird  mitunter  eigensinnig,  abstossend,  d.h. 
bald  sehr  begebriirh,  bald  widerwillig.  Ein  Kind  mit  anscheinend 
leichtem  Katarrh,  welches  diese  Symptome  darbietet,  muss  des- 
halb die  Aufmerksamkeit  des  Arztes  auf  aich  ziehen,  und  ihn  in 
seinen  prognostischen  Aussprüchen  sehr  behutsam  machen. 
Der  Husten  selber  ist  auch  nicht  ganz  genau,  wie  ein  katarrhali- 
scher Husten;  er  ist  kurz  und  trocken  und  nicht  häufig;  später 
wird  er  etwas  rauh  und  heiser  und  plötzlich  bekommt  er  den 
gellenden  oder  krähenden  Ton,  der  dem  Krup  eigenthümlich  ist/ 
Ist  dieser  Ton  erst  eingetreten,  dann  freilich  bedarf  es  der  An- 
mahnung  nicht  mehr,  auf  den  Fall  aufmerksam  zu  werden;  aber 
dann  ist  es  auch  oft  schon  zu  spät,  weil  nicht  selten  der  Krup 
schon  vollständig  entwickelt  ist.    Auswurf  fehlt   gewöhnlich  bei 
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diesem  Hotten,  oder  er  isk  ipeream  and  bettehl  aiu  einem  hellen 
lihen  Schleime.  Die  Stimme  isk  psnsenweise  aber  vieder  klar 
und  natflrlich ;  manchmal  schnappt  die  Stimme  auch  in  helle  Töne 
über.  Dann  nnd  wann  beginnt  das  Fieber  sehr  milde,  ist  aber 
Ton  Anfang  an  mit  Appetitlosigkeit  und  gastrischen  Beschverden 
yerbttnden,  so  dass  man  auch  dadurch  leicht  irre  geleitet  wird 
und  den  Husten  für  Nichts  halt.  Hr.  Wilson  hat  Falle  gesehen, 
wo  der  Eintritt  des  Krups  mit  Diarrhoe  verbunden  war.  Die 
Beschaffenheit  der  Zunge  ist  sehr  wandelbar  nnd  ist  für  die 
Diagnose  und  Prognose  toa  keinem  Werthe.  Von  grosser  Be- 
deutung aber  ist  das  Pfeifen  bei  der  Respiration;  dieser  pfeifende 
Athem  tritt  gewöhnlich  nur  in  grossen  Zwischenräumen  ein;  ist 
Anfangs  sehr  schwach  und  nicht  mit  Angst  begleitet,  and  wird 
deshalb,  wie  schon  erwähnt,  leicht  übersehen.  Gut  ist  es,  wann 
der  Arat  sich  die  Muhe  gibt ,  «in  bastelndes  Kind ,  das  fiebernd 
ist  und  ihm  irgendwie  ?erdächtig  erscheint,  öfter  am  Tage  au 
sehen,  ja  auch  während  dea  Schlafes  au  beobachten  und  sich 
ein  Urtheil  zu  bilden.  Das  Schlucken  ist  gewöhnlich  während 
dieses  Vorläuferstadiums  des  Krups  nicht  rerhindert ;  auch  scheint 
das  Kind  in  der  Gegend  Am  Kehlkopfes  keinen  Schmori  au  em- 
.pfinden,  obwohl  einige  Fälle  yorgekommen  sind,  in  denea  gsns 
•früh  schon  ein  Druck  auf  denselben  gans  empfindlich  war.  Nur 
in  einem  einiigen  Falle  war  Schnupfen  unter  den  Prodromen 
des  Krups. 

Dieses  Vorläuferstsdium  kann ,  wie  auch  Hr.  W«  bemerkt, 
einen  bis  sieben  Tage  dauern;  häufiger  tat  die  längere  Periode 
als  die  kuriere,  ehe  solch«  heftige  Zufälle  eintreten,  dass  im  wah- 
ren Sinne  dea  Wortes  Alarm  erregt  wird.  Gewöhnlich  wird  das 
Kind  beim  Erwachen  aus  dem  Schlafe,  der  allmäilg  immer  unruhi- 
ger und  ängstlicher  geworden  ist,  ja  hier  und  da  Ton  einem 
schwierigen  und  pfeifenden  Athemsuge  unterbrochen  wurde,  tou 
dem  eigenthümlichen  Bräunehusten  befallen,  der  über  die  Natur 
der  Krankheit  keine  Zweifel  übrige  lässt.  Mit  einer  Isngdsuernden, 
krähenden ,  gellenden  oder  pfeifenden  Inspiration  fährt  das  Kind 
plötzlich  in  die  Höhe;  es  schnsppt  sngstToü  nach  Luft;  das  Kinn 
-  herrorragend,  der  Mund  offenstehend,  die  Nasenilugel  weit  auagr- 
dehnt,  und  die  Brustmuskeln  wogend,  bezeugan  die  Erstickungs- 
noth,  in  welcher  das  Kind  sich  befindet;  .der  klingende  Huatan 
ist  entweder  kurz  und  abgebrochen,  oder  kommt  in  krampfhaften 
Stössan;    diu  Augen  sind  wässerig,  atier,  wie  Torgstrieben;    dss 
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AntliU  gerMhfft  mil  bltulichem  Schimmer;  die  Gebärden  de»  Kin- 
dee,'  sowie  leine  Geeichtezüge  leigen  den  Ausdruck  der  Angst  und 
des  Schreckens;  es  greift  nach  dem  nächsten  Gegenstande,  hält 
•ich  angstToll  daran,  fasst  sich  an  den  Hals  oder  schiebt  den  Fin- 
ger in  den  Mund,  als  wollte  es  etwas  wegschaffen,  was  ihm  den 
Lvftweg  yerstopft ;  die  Venen  am  Halse  und  im  Angesichte  schwel- 
len an  und  der  Puls  ist  entweder  roll  und  schwer,  oder  unter- 
drickt  und  unregelmliM,fg'i  jr  nach  dem  Hindernisse,  welches  die 
Zirkulation  erlitU^  nd^.  .  I^achdem  dieser  Kampf  eine  kune  Zeit 
gedauert  hat,  fol^itf  (it^mil  ^rbrechen,  Auswurf  einer  i&hen  Ma- 
lerie,  wodurch  db'äi^imrltae  freigemacht  wird,  und  der  Luft 
vleder  einigermassni'den- Aus*  und  Eingang  gostattet.  Es  folgt 
nit  einem  Worte  ein  Nachläse,  der  entweder  ein  wirklicher  ist, 
oder  nur  in  einer  Abmattnng  oder  anscheinenden  Ruhe  besteht 
Nicht  selten  zeigt  schon  der  erste  Anfall  der  Art  die  charakteristi- 
nchen  Erscheinungen  des  Krups  in  aller  ihrer  Heftigkeit;  biswei- 
len geschieht  das  erst  beim  zweiten  oder  dritten  Anfalle,  so  it^u 
die  Krankheit  nach  und  nach  eine  grössere  Intensitit  zeigt. 
Selbst  nach  einem  sehr  heftigen  Anfalle  kann  die  Remission  eine 
▼ollstindige  sein,  so  dass  der  Arzt,  der  Tielleicht  jetzt  erst  geru- 
fen wird,  bei  seiner  Ankunft  nicht  nur  das  Rind  ohne  irgend  ein 
«uffallendes  Symptom,  sondern  nuch  anscheinend  freundlich  und 
mangegriffen  findet.  Liest  er  sich  dadurch  täuschen,  so  kommt 
haid,  Tielloicht  wenn  er  kaum  den  Rucken  gewendet  hat,  ein 
neuer  Anfall  noch  heftigerer  Art,  der,  wenn  er  auch  nicht  das 
Kind  tddtet,  doch  den  Arzt  der  üblen  Nachrede  preisgibt.  Dea- 
halb  ist  es,  wenn  über  einen  solchen  stattgehabten  Anfall  dem 
Arzte  berichlet  wird,  und  dieser  das  Kind  anscheinend  ganz  gut 
findet,  seine  Pflicht,  duselbesehr  sorgfältig  zu  untersuchen. 
Er  wird  dann  auch  in  der  That  Andeutungen  finden,  die  ihn  wach- 
sam machen  werden.  Zuvörderst  wird  das  Fieber,  so  gering  es 
auch  ist,  seiner  Aufmerksamkeit  nicht  entgehen;  dann  wird  ihm 
der  Hnaten,  wann  er  das  Kind  dazu  Tsranlasst,  oder  wenn  es  in 
seiner  Gegenwart  zufällig  hustet,  rauh,  trocken,  wie  abgebrochen 
oder  klingend  und  bellend  erscheinen;  achreit  das  Kind,  oder 
spricht  es  Isut,  sq  wird  auch  die  Stimme  meiatene  in  einzelnen 
Tönen  heiser,  belegt  und  mitunter  gellend  sich  anhören.  Beson- 
ders ist  es  aber  die  Untersuchung  des  Rachens,  welche 
dem  Arzte  die  Krankheit  mehr  oder  minder  drutlich  vor  Augen 
stellen  wird.     Er  wird  die'Rachengegend  geröthet,   und 
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hier  nnd  da  «nf  den  Handeln  wefssbelegte  Stellen  finden.  Die 
Anamnese  wird  iiim  dann  in  seiner  Diagfnose  sehr  in  Hilfe 
kommen'*). 

Es  sind  das  Alles  bekannte  Dinge;  aber  man  kann,  wie  Hr. 
W.  mit  Recht  bemerkt,  nicht  oft  genug  darauf  aufmerksam  machan, 
da  leider  noch  gar  an  h&ufigFfilie  Torkommen,  wo  der  Anl,  toi 
ingstlichen  Eltern  herbeigerufen,  das  Hüsteln  des  Rindet  fir 
Nichts  erkiftrt,  dieses  aber  in  der  Nacht  darauf  die  Briune  be* 
kommt,  und  rielleicht  am  Morgen  oder  im  Laufe  dea  nicliaten 
Tages  schon  todt  ist.  Es  Terdienen  daher  die  ersten  subjekthren 
Erscheinungen  des  Krups  und  yorzüglich  die  objektiven,  au  denen 
gant  besonders  die  Wahrnehmungen  bei  der  Unteraochnng  des 
Rachens  gehören,  eine  besondere  Erörterung.  Wir  wollen  hier 
das  wörtlich  anführen,  was  Herr  W.  darüber  angibt: 

„Die  wahrnehmbare  Yer&nderung  Im  Halse,  sagt  er,  besieht 
in  einer  geringen  Anschwellung  der  Mandeln,  welche  eine  etwas 
grannlirende  und  unregelm&ssige  Oberfliche  darbieten;  aie  aind 
röther  als  im  gesunden  Zustande,  jedoch  nicht  so  tief  roth  ala 
bei  den  gewöhnlichen  Tonsillitis.  Der  Grad  der  Anschwellung 
Tsriirt  Ton  nur  geringer  Herrorragung  bis  zur  Dicke,  dasa  aie 
über  die  Pfeiler  des  Gaumenbogena  hinauastehen  und  bisweilen 
die  Grösse  einer  Haaelnuss  haben ;  dabei  sind  auch  die  den  Man- 
deln benachbarten  Tbeile  gerölhet;  aber  diese  Rölhe  hat,  obwohl 
in  mehreren  Abschattungen,  etwas  Lebhaftes,  man  möchte  sagen, 
etwas  Arterielles  (Erysipelatöses) ,  ausgenommen  in  den  Fillen, 
wenn  ein  Erstickungsanfall  stattgehabt  hat,  oder  gegen  Ende  der 
Krankheit  und  eich  in  Folge  dessen  die  Venen  angefüllt  haben, 
wo  dann  die  Röthe  mehr  dunkel  und  aogar  etwas  bliulich  er- 
scheint. Auch  der  Zapfen  findet  aich  dann  und  wann  etwas  ge- 
schwollen ;  eine  fast  erjrsipelatöse  Röthe  übenteht  gewöhnlich  auch 
die  Gaumenbogen  und  die  obere  Portion  dea  Schlundes.  In  eini- 
gen wenigen  Ffillen  waren  dieae  Theife  deutlich  geröthet,  wahrend 
die  Anschwellung  so  gering  war,  dass  sie  kaum  unterschieden 
werden  konnte.  Zugleich  sieht  man,  jedoch  in  der  Mindersahl 
der  Fille,  Spuren  Tpn  Ausschwitzung  auf  den  Mandeln  oder 
dem  Pharjnx." 

Selten  fehlen  diese  Erscheinungen  ganz,  und  nimmt  man  den 


*)  Diese  Rölhe  innerhalb  der  Fauces  ist  allerdings  in  vielen  Fallrn 
Yop  Krop  auffallend,  aber  nicht  konstant  Rd. 
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•igenthfimliclMii  Klang  des  Huateos,  di«  bald  mehr,  bald  minder 
auffallende  Rauhigkeit  der  Stimme,  und  daa  stete  Fiebern  mit 
(iinta,  ao  wird  man  selten  in  der  Diagnose  gctftuacht  werden, 
«elbst  wenn  der  eigenthfimlicbe  charakteristische  Anfall  sich  nicht 
Mgleich  wiederholt.  Jedenfalls  wird  die  Idee,  den  stattgehabten, 
Ton  den  Angehörigen  des  Kindes  dem  Arate  erzahlten  Anfall  dem 
«nachten  oder  sogenannten  spasmodischen  Krnp  luzuschreiben, 
beseitigt. 

Die  Diagnose  wird  naturlich  desto  nniweifelhafter ,  je  mehr 
sich  die  Anfälle  wiederholen.  Bisweilen  dauert  die  Remission  ei- 
nige Stunden;  in  manchen  Fällen  schläft  das  Kind  ruhig  ein, 
»an  glaubt  die  Gefahr  beseitigt,  da  man  es  schlummern  sieht, 
Mjki  dann  erwacht  es  plötzlich  mit  einem  um  so  heftigeren  Er* 
aUckungsanfalle.  Gewöhnlich  wird,  wie  jeder  Arzt  weiss,  bei  zu* 
nehmender  Krankheit  die  Remission  immer  kurzer,  und  immer 
weniger  frei.  Die  Respiration  wird  permanent  ergriffen ;  die 
Athemzüge  rarüren  in  ihrer  Häufigkeit;  die  Inspirationen  beson- 
ders dauern  länger,  werden  beschwerlich  und  pfeifend,  oder 
krähend,  selbst  gellend.  Oft  sind  sie  schon  in  beträchtlicher  Ent- 
fernung hörbar,  und  bisweilen  wandelt  sich  der  pfeifende  Ton  in 
einen  Ton  um,  als  wenn  eine  feine  Säge  durch  hartes  Holz  ginge. 
Die  Exspirationen  sind  bisweilen  ohne  Ton,  aber  häufig  sind  sie 
auch  verlängert  und  tönend  wie  die  Inspirationen,  jedoch  gewöhn- 
lich etwas  mehr  rasselnd.  Meistens  geschieht  das  Athmen  lang- 
Mm,  bisweilen  aber  ist  es  schnell  und  in  einigen  seltenen  Fällen 
stöhnend.  Ueber  den  eigentlichen  Brännehuaten  auf  der  Höhe  der 
Krankheit  soll  hier  nicht  gesprochen  werden.  Er  ist  bekannt  genug. 
Wo  es  möglich  ist,  den  Auswurf  zu  sehen,  wozu  man  bei  Kindern 
nur  selten  Gelegenheit  hat,  findet  man  entweder  einen  zähen  oder 
schleimig-eiterigen  Stoff;  seltener  ist  der  Auswurfstoff  wie  geronnen 
oder  mit  Trümmern  membranöser  Ausschwitzung  Tersehen.  Die 
Stimme  ist  nun  entweder  ganz  heiser  oder  yollständig  erloschen: 
das  Fieber  hat  zugenommen,  der  Appetit  fehlt  und  der  Durst  ist 
oft  sehr  bedeutend,  obwohl  das  Kind  zu  trinken  Angst  hat,  gleich« 
aam  als  ob  es  Ton  dem  Niederschlucken  des  Getränkes  einen 
Stickungsanfall  furchte.  Auch  auf  der  Höhe  der  Krankheit  findet 
man  immer  noch  das  Streben  zur  Remission;  bisweilen  ist  näm- 
lich die  Noth  und  die  Angst  des  Kindes  grösser,  bisweilen  etwsa 
geringer;  aber  ron  einer  wirklichen  Intermission  ist   nicht   mehr 
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dl«  Rede.     Diese  zirelte  Periode  der  Kranklidt  kann  2 — 7  Tag« 
daneni ,  ehe  ea  zum  Tode  oder  zor  Genesung  gellt 

Geht  es  zur  Genesung,  ao  wird  ^er  Charakter  der  KmnUieit 
ein  mehr  katarrhalischer.  Die  tönende  Respiration,  die  eioe  Zeit 
lang  permanent  gewesen,  Terliert  sich  jetzt  schon  zu  Zeiten  und 
ist  nur  noch  wahrend  des  Schlafes  vorhanden.  In  den  Zwischen- 
zeiten ist  sie  ruhig,  leicht  und  natürlich.  Der  Husten  Terliert 
seinen  klingenden  bellenden  Ton,  in  den  er  nur  noch  dann  md 
wann  yerfillt;  er  wird  immer  lockerer  und  katarrhalischer.  Der 
Auswurf  wird  reichlicher,  zeigt  geronnene  Punkte,  grüne  Blntstrei- 
fen  und  Fetzen  falscher  Membranen  enthaltend.  Die  Stimme  rer^ 
fallt  nur  noch  beim  Affekte  in  die  gellenden  Tdne,  bleibt  aber  ne<& 
lange  Zeit  nach  Beseitigung  der  Krankheit  etwas  helegt.  Die 
Mandeln  werden  blasser,  aber  ihre  Anschwellung  nimmt  nnr  sehr 
allmählig  ab.  Das  Fieber  verliert  sich  und  macht  nur  sehr  uckwache 
Exazerbationen,  die  Haut  wird  überall  feucht,  der  Appetit  kommt 
wieder  und  das  Kind  wird  munterer.  Diese  Periode  der  Abnahaw 
der  Krankheit  kann  3  bis  10  Tage  dauern.  Aber  man  mnsa  nicht 
glauben,  dass,  wenn  der  eigentliche  Krup  beseitigt  ist,  sogleidi 
Tollständige  Genesung  eintritt.  Es  sind  Fälle  Torgekommen,  In 
denen  Kinder,  besonders  sehr  schwächliche,  nach  dem  Kmp  einen 
sehr  üblen  chronischen  Katarrh  zurückbehielten,  der  dem  Arzte 
noch  Tiel  zu  schaffen  macht;  in  anderen  Fällen  blieb  daa  Kind 
Ton  gastrischen  Beschwerden  heimgesucht,  oder  erschien  siechend, 
bleich,  und  anämisch.  Diese  Nachperiode  mit  eingerechnet  kann 
der  Krup  zwei  Monate  und  darüber  dauern,  wogegen  er  ohne  diese 
Nachperiode  eine  Dauer  Ton  6  bis  24  Tagen  hat,  bis  er  gänzftdi 
abgewickelt  ist. 

Geht  die  Krankheit  zum  Tode,  ao  bietet  sich  nicht  immer 
dasselbe  Bild  dar.  In  einigen  Fällen  nämlich  gewahrt  man  zwar 
immer  noch  Remissionen,  aber  in  den  Anfällen  selber  zeigt  aldi 
deutlich  die  Verschlimmerung.  Die  Respiration  erscheint  alsdann 
fast  ganz  gehemmt;  der  Luftzug  durch  die  Athmungswege  ist 
tönend,  geräuschToll ,  und  das  Kind  befindet  sich  im  härtesten 
Erstickungskampfe;  in  diesen  Kampf  Terfillt  es  plötzlich»  ohne 
dass  erst  ein  kurzer  heiserer  Husten  vorangeht.  Während  dieses 
Kampfes  findet  nicht  selten  ein  reichlicher  Ausflnss  zähen  Schlei- 
mes aus  dem  Hunde  Statt,  oder  erfüllt  denselben.  Aphonie,  Fie- 
ber, Unruhe  und  Angst  steigern  sich.      In  manchen  FiUen  tritt 
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mm  nach  8olGhem  harten  Kampfe  eine  anscheinende  Rnhe  ein, 
in  der  das  Kind  ganz  itill  liegt,  als  hatte  es  Alles  überwanden, 
worauf  es  aber  plötzlich  unter  Erneuerung  eines  yerhältnissraässig 
ganz  milden  Anfalles  stirbt.  Diese  tödtliche  Ausgangsperiode  der 
Krankheil  oder  die  Periode  der  Verschlimmerung  kann  einen  bis 
sieben  Tage  andauern.  Die  kürzere  Dauer  ist  die  gewöhnlichere, 
und  es  kommen  bei  dem  töd^lichen  Ausgange  noch  einige  Er* 
Bcheinnngen  yor,  die  wohl  angeführt  zu  werden  verdienen.  Wäh- 
rend des  Stadiums  der  Zunahme  der  Krankheit  bleiben  zwar  häufig 
die  Remissionen  noch  ganz  deutlich,  aber  in  dem' Anfalle  selber 
steigert  sich  die  Intensität;  die  Angst  malt  sich  deutlich  auf  den 
Gesichtszügen,  der  Kampf  um  den  Athem  ist  überaus  heftig;  der 
Luftzug  erscheint  gänzlich  abgesperrt;  die  Respiration  wird  ge* 
räuschvoll  und  rasselnd;  man  kann  nicht  sagen,  dass  ein  Husten 
yorhanden  ist,  sondern  es  ist  vielmehr  ein  kurzes,  ganz  eigen* 
thümliches  Würgen,  wie  bei  einem  Menschen,  der  eben  ersticken 
will;  ein  gellendes,  pfeifendes,  krähendes  Einathmen  macht  sich 
dazwischen  Luft  und  beendet  den  Kampf.  Auch  ist  in  den  übel 
yerlaufenden  Fällen  der  Ausfluss  des  zähen  Schleimes  aus  dem 
Hunde  reichlicher  und  in  der  Rachenparthie  festsitzender.  Die 
Verändemng,  die  die  Stimme  erleidet,  geht  fast  zur  yollständigen 
Aphonie;  das  Fieber  ist  heftiger  und  grosse  Angst  und  Unruhe 
yeranlassen  dss  Kind,  sich  fortwährend  umherzuwälzen.  Allerdingt 
kann  selbst  ein  so  intensiver  Fall  noch  günstig  endigen,  wenn 
yielleicht  ein  kräftiger  Auswurf  von  falscher  Membran  erfolgt. 
Diese  Intensität  in  den  Anfällen  bedingt  noch  keinesweges  eine 
Schnelligkeit  im  Verlaufe.  Es  sind  Fälle  vorgekommen,  in  denen 
das  erste  Stadium,  nämlich  das  der  Prodrome,  sieben  bis  acht 
Tage  dauerte  und  dann  erst  die  Krankheit  ihren  intensiven  Cha- 
rakter, der  gewissermassen  den  Tod  vorausblicken  liess,  annahm. 
Dann  freilich  geht  es  schneller,  da  in  Folge  der  Athmnngsnoth 
und  der  msngelhaflen  Ozygenation  des  Blutes  anch  eine  AfTektion 
des  Gehirnes  hinzutrat,  welche  gewöhnlich  in  einer  Art  Koma 
oder  Sopor  zwischen  den  Anfällen  sich  kund  that. 

Was  die  Daner  der  tödtlich  abgelaufenen  Falle  betriflfl,  so 
ist  sie  nach  Herrn  Wilson  4  bis  12  Tage,  ja  er  hat  Beispiele 
gesehen,  wo  die  Krankheit  anch  noch  länger  sich  hinaus  erstreckte. 

Nach  dieser  kurzen  allgemeinen  Skizze  des  eigentlichen  Kmpi 
gehen  wir  zn  einer  genanen  Erörterulig  der  einzelnen  Symptom^ 
desselben  über. 
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1)  Der  Hotte D.  Bietet  Symptom  Itt  dtt  erste  beimKmp 
und  gewissermatten  der  Ankondiger  dettelben.  Et  itt  tchwer, 
diesen  Hatten,  der  in  teinem  Tone  etwat  Eigentbümlickee  hat, 
genau  lu  schildern.  Anfanglicli  itt  et  nicht  ein  einzelner  Ton, 
der  Torherrscbt,  sondern  eine  Reihe  von  weit  anteinanderttehenden 
Tönen,  die  tich  gleichsam  nntereinandermischen  und  nicht  nur  an 
Höhe,  sondern  auch  an  Kraftigkeit  verschieden  sind.  Der  Hatten 
itt  bei  seinem  ersten  Auftreten  kurt,  häufig,  trocken,  rauh  und 
heiser..  Je  deutlicher  diese  Charaktere  henrortreten,  desto  grösser 
itt  die  Wahracheinlicbkeit,  dast  der  Krup  in  sehr  intenttTor  Form 
sich  entwickeln  werde.  Hat  der  Husten  aber  noch  etwas  Feuchtes, 
so  kommt  der  Krup  gewöhnlich  in  milderer  Form.  Noch  schwie- 
riger ist  es,  den  ausgebildeten  Kruphusten  zu  beschreiben.  Ei* 
nige  nennen  ihn  krähend,  indem  sie  ihn  mit  dem  Krähen  einet 
jungen  Hahnet  vergleichen;  Andere  nennen  ihn  bellend,  ähn- 
lich dem  Bellen  einet  jungen  Hundes,  und  wieder  Andere  nennen 
ihn  trompetend.  Beobachtet  man  ihn  genauer,  so  findet  man, 
dass  in  der  Noth,  eine  volle  Einathmung  su  bewirken,  eine  Folge- 
reihe kleiner  Ausathmungen  eintritt,  welche,  durch  krampfhaftes 
Bemühen  der  Einathmung  unterbrochen,  dieses  eigenthümliche 
Gemisch  von  Tönen  erzeugen.  Es  versteht  sich  daher  von  selber, 
dass  mit  der  Zunahme  der  Krankheit,  d.  h.  mit  der  immer  mehr 
erschwerten  Inspiration  während  des  Anfalles  auch  diese  Töne 
bei'm  Husten  immer  schärfer  und  entschiedener  hervortreten  müssen. 
Gegen  Ende  der  Kränkelt,  wenn  sie  einen  tödtlichen  Verlauf  nimmt, 
verliert  sich  selbst  das  Krähen,  Pfeifen  oder  Bellen,  und  et  wird 
der  Hasten  gleichsam  ein  gebrochenes,  heiteres  Geräusch  oder  eine 
Art  Wispern  oder  Flüstern,  das  nur  dann  und  wann  von  einem 
Schrillen  unterbrochen  wird. 

2)  Die  Stimme  geht  mit  dem  Husten  immer  parallel.  Die 
Veränderungen,  die  der  letztere  erleidet,  beziehen  aich  auch  auf 
erstere,  obwohl  wirkliche  Aphonie  noch  nicht  das  schlimmste  Zei- 
chen ist.  Es  sind  Fälle  vorgekommen,  wo  schon  am  iweiten 
Tage  der  vollen  Entwickelung  des  Krups  die  Aphonie  vollständig 
var,  und  wo  doch  am  nächsten  Tage  die  Stimme  sich  wieder 
hörbar  gemacht  hatte.  In  einem  Falle  war  drei  Tage  lang  voll- 
ständige Aphonie  vorhanden;  am  vierten  Tage  wurde  mit  Besse- 
rung des  Hustens  auch  die  Stimme  wieder  hörbar  und  am  sech- 
sten oder  siebenten  Tage  war  sie  vollständig  klar.  In  den  hefti- 
geren Fällen  ist  dagegen  nicht  immer  Aphonie  vorhanden,  sondern 
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«t  StiMB»  hktbt  Mharf ,   meUllifch  tdaend  und  vt^erad  oder 
heiter  vad  datwiechen  irieder  gelleod. 

3)  Dia  ReapiratioB  saigt  akh  nicht  imner  gleichmiseig 
baachlannigt,  irla  fiele  Antoren  angenooiroen  haben.  Bisweilen, 
aalbat  irann  dar  Kmp  ToUkomman  entwickelt  iat,  iat  sie  langsam 
•dar  miaaig.  Oft  jedach  Ist  sie  wirklich  flberaas  beschleunigt, 
und  aalten  ateht  sie  in  richtigam  Verhiltniasa  mm  Pulse.  In  den 
Fillan,  wo  dia  Djapnoe  aehr  haftig  war,  und  die  Einathmnngan 
gellend,  langa  dauernd  und  aehr  beachwerlich  warciu,  hat  Hr. 
Wilaon  mir  24  Athemifige  in  dar  Minute  gnihlt.  In  einam 
tddtlidi  abgelaufenen  Falle,  wa  die  OrthoiTnöa  rorhand^n  war  und 
•awohl  dia  Einathrnng  ala  die  Aufathmung  tönend  und  inaaerat 
achwiarig  erachlan,  betrug  dia  Zahl  der  Atbamaüge  in  den  24 
Stunden  Tar  dam  Tode  28  in  der  Mlnuta;  dagegen  war  in  einem 
dritlan  Falle,  wa  daa  ron  Krap  argrifane  Kind  iwei  Aberaua  ha|- 
tiga  BratichungaanfiUa  eben  durchgemacht  hatte,  die  Zahl  der 
Atfaemtiga  40  in  der  Minute.  In  ainam  flerten  Falle,  wo  der 
Kmp  mit  Pneumonia  kampllsirt  war,  fand  Hr.  Wilaon  eine 
Steigerung  ia  dar  Hiufigkait  der  Respiration,  ao  daaa  dia  Zahl 
dar  Athemtftga  Tan  Minute  tu  Mkiuta  lunahm.  Gewöhnlich  aind 
in  Anfaaga  dar  Krankheit  die  Inq^iratianea  tönend.  Aber  ao 
wio  iia  Torrtckt,  bekammt  auch  die  Eiapiratian  abnorme  Töne 
und  wird  hiuig  Tarlingert.  Dia  laapirationen  aind  meiatana 
^iaifend,  krihend,  gdland,  die  Eiapiratianen  dagegen  gewöhnlid 
mehr  aigend  und  raasalnd. 

4)  Die  Auakultation  und  Perkoaaion  iat  im  An- 
fange  daa  Kmpa  fon  keinam  Natian:  ea  kann  weder  Diagnoae, 
noch  Progaoaa  dadurch  gewiauea;  über  gegen  Ende  der  Krankheit 
wird  Baidea  widitig,  sofcme  die  Daruha,  die  Angst  uad  die  Rela- 
barkait  daa  Kranken  aine  genaue  Farachung  lul&sst.  Die  Aua- 
kultatioa  kann  eluea  Thrilea  daa  Daaeia  aiaer  floUirenden  oder 
balbloagalöateu  falschen  Membran  innerhalb  des  KeUkopfaa  und 
dar  Luftröhre  kund  thun,  oder  sie  kann  in  Verbindung  mit  dar 
Perkuaaion  ibar  den  Grad  und  dia  Art  daa  Ergriffeaaeina  dar 
Lungen  Auskunft  Tarachaffen,  was  allerdings  auch  nicht  unwichtig 
fBr  dia  Behandlung  iat.  Hr.  WiUan  macht  auf  ein  Zeichen 
aufmerkaam,  welchas '  liier  angeffihrt  au  werden  Terdient.  „Auf 
dar  Höhe  der  Krankheit,  aagt  er,  kann  aa  bisweilen  Ton  wirk- 
lichem Vorthaile  aein,  den  Grad  dea  Einsiakeoa  der  SupraklaTikur 
lar-  und  der  Interkoatalriuma ,  aber  baaondara  der  arateren  wih- 
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ttni  ier  lüipirilioiieii  »«  beofcachleii;  wir  habeii  iiram  rai  ticfct- 
res  Zeichen,  im  in  dem  Verliiltoifite,  wit  dl«M8  Binsinkea  tUU- 
findet,  daa  HennniM  der  Reepirelian  lianpUftchlich  im  Laiyni 
aeinen  Grund  hat;  die  Lnngan  aclher  aber  siemlich  frei  dai  aad 
gaoft  oder  in  hohem  Grade  ihre  Fihigkoil  der  Konlraktion  and 
Expanaion  beibehalUn  haben/'  Ea  rerateht  aich,  daaa  dio  Ana- 
dahnung  dea  matten  Tonaa  bei  dar  Parkneaion  der  Broak^  ao  vic 
die  Verbreitung  dea  Schlaimraeaalna  oder  daa  Sibilna  in  den 
Lungen  Ton  groaeer  Bedeutung  eind.  Dann  wenn  auch  die  Af- 
fektion  dea  Larynx  und  dar  Lnftrdhra  Walleidit  nachgelaaaan 
h«t,  io  tritt  die  Affektion  der  Lungen  oft  genug  um  ao  ha- 
denl[licher  in  den  Vordergrund.  Man  kann  At  durch  Anabri- 
tation  und  Perkuaaien  wahrgenommenen  Eracbeinungen  in  la- 
ryngeale  und  thoraiiache  unterBchaiden.  in  manchen  Fil- 
len  werheeln  beide  mit  einander  ah.  Bei  ewam  an  Krup  laden- 
den, drei  Jahre  alten  MAddun,  das  in  einem  hoiuungaleaeB  Zu- 
atande  sich  befand,  wurde  iwei  Tage  tot  dem  Tode  ein  dentlichaa 
Schleimrasseln  gani  laut  und  entachieden  fther  der  ganien  Brual 
geh§rt;  am  leliten  Tage  aber  hatte  diimea  Raaaeln  einem  heli- 
Uingenden  Laryngealathmen  Plata  gemacht.  In  dieaem  Fdk 
musste  offenbar  ein  klappenartigea  Hindemiaa  überwunden  wer* 
den,  ehe  die  Exspiration  erfolgen  kante,  und  bei  der  Untenn- 
chnng  nach  dem  Tode  fand  aich  die  Lnftrdhre  mit  einer  wetdMn 
falschen  Membran  belegt,  welche  leicht  abauldaen  war$  fie  Lufr» 
gen  wsren  in  einem  sehr  bedeutenden  Kongealienstnataftde  nnd 
die  Bronchialröhren  waren  mit  Schleim  überladen. 

5)  DieRaehenhöhle  bietet  wichtige  dkgnoatiache Merk- 
male  dar.  Wenn  auch  die  dfphtheiiliache  Anaachwitanng  auf  dun 
Mandeln  oder  im  Pharynx  fehlt,  ae  abht  man  doch  immer  eine 
entzündliche ,  gewisaermaaaaen  aryaipelatöae  Rdithe  und  beaundera 
^ine  Anschwellung  der  Mandeln  und  gewühnliahauA  Spuren  Ten 
Ausschwitaung»  Es  ist  jedoch  nicht  leicht,  den  an  Krup  laden- 
den Kindern  in  den  Hala  zu  achauen;  man  bedsrf  dazu  Tieler 
Geduld  und  Kunstgriffe.  Nach  2^3  Tagen  Torachwindea  uadi 
diese  achwachen  Ausschwttaungen,  aber  ersevgen  aich  gelegeatlicfc 
wieder;  man  aieht  sie  beaendera  auf  einer  oder  beiden  Mandeln, 
und  bisweilen  auf  der  hinteren  Wand  dea  Schlundea.  In  einem 
Falle  erschien  die  Ausschwitznng  wie  eine  weisse  Linie  Idnga  daa 
Torderen  Gaumenbogens  $  In  einem  anderen  Falle  fand  Hr.  Wil* 
aon   den   membraaösen  Beleg  ao  tief  im  Schlünde,    daaa  er  nur 
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•ickttar  ward«,  ab  daa  Kind  sim  Erbrachea  ^«isl>w»r.  Bw 
einem  17  HoBaU  alUB  an  jKrap  leidenden  Knaben  fand  Hr. 
WilfOB  dieUmla  aweinal  ao  dick  ala  gewdhnlicii  nnd  mit  einer 
veiaaen  Anaaehwitinng  belegt,  die  anch  beide  Handeln  bedeckte; 
der  Knabe  war  heiaer,  hatte  Kmpbnaten,  aber  die  Reapiration 
war  liemlich  frei;  nach  achttägiger  Behandlung  trat  Beaaernng  ein. 

6)  Dentlich  begrinite  Anachwelinng  der  Snbma* 
xillardrüaen  fand  Hr.  W i  1  ae n  dnrchana  nicht  ae  konatant,  wie 
ea  Ten  anderen  Autoren  angegeben  iat.  Zugleich  mit  der  immer 
vorhandenen  Bntxändnng  dea  Rachena  war  eine  Hange  dnrcbaich« 
tigen  sähen  Scbleimea  in  demaelben  in  bemerken.  Die  Entiün- 
dnng  aelber  begrinate  aich  anweilen  gana  acharf  am  Rande  dea 
Schlnndea,  enireckte  aich  aber  biaweilaa  noch  tiefer  hinab. 

Ea  bt  in  nenerer  Zeit  Wel  Ton  der  aegenannten  diphtheriti- 
sehen  Diatheae  die  Rede  geweaen,  d.  h*  Ton  derjenigen  BIntbe- 
achaffenheit,  die  an  Abrinftaen  Exandaten  auf  den  Sehleimhiuten 
«nd  an  allen  tmi  der  Oberhaut  entblteaten  Stellen  Anbaa  gibt« 
Auch  Hr.  Wilaen  hak  eioigf  Fille  der  Art  beobaehtist.  Ein 
15  Honate  allea  Hidchen,  welchea  an  Krup  litt,  hatte  in  der  lin- 
ken Leiatenbenge  eine  exkorürte  Stelle,  die  aich  ebenfalla  mit 
üphtheritiachem  Ezaodate  bedeckte  und  erat  lange  nach  Beeeiti^ 
gvng  dea  Kmpa  hellte.  Bretonnean  eraihlt  ihnliche  Fälle; 
e^enae  LeTj  In  Kopenhagen,  Jäger  in  Wien,  Lehmann  U.A. 
In  dem  ofislellen  Geanndheitaberithte  über  Norwegen  Tom  Jahre 
I84d  (Norak  Hagaain  fer  LaegeTidenakaben  IV.  11.,  S.  724) 
wird  anderaraeita  berichtet,  daaa  in  dem  Diatrikte  ren  Chriatiania' 
▼iele  Fälle  diphtheritiacher  Auaecbwitanng  in  den  Faucea  Torger 
kommen  waren,  und  daaa  bei  vielen  dbaer  Krupkranken  aowohl 
«b  bei  anderen  auf  eUemden  Cbachwiren,  auf  BUaenplaaterateilen, 
jm  auf  gana  einfachen  Wunden  aelche  diphtheritiache  Eisudate 
aich  eraeugten.  Ein  Kind  s.  B.,  deaaen  Mutter  und  Schweatar 
an  diphtheritiacher  Angina  litten,  haUe  eine  aolche  häutige  Aue* 
achwitaung  auf  einer  Verbrennungaatelle  dea  Angeaichtea,  und  in 
dem  bfentlichen  Heapitale  eraeugten  aich  aolche  diphtherilieche 
Auaachwitaungen  aegar  auf  Ampulatlonawunden.  Von  aolchen 
diphtheritiachen  Epidemieen,  oder  beaaer  gcaagt,  aolchem  Krank- 
keitageniua,  wo  dann  auch  der  Krup  herrachend  iat,  berichten 
noch  andere  Autoren,  a.  B.  Trouaaeau.  Hoapitalbrand  oder 
brandiger  Dekubitna  iat  gana  etwaa  Anderea  und  leicht  durch  den 
eehr  fiblen  Geruch  und  durch  die  geachwAriga  Beachaffenheit  der 
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uler   iw   w»l«lldigraiitii  Dnke    Uegeaden  Fliehen   in 
•ch«idea;  d«t  diphtlicrititdie  Buadat  hiaterllMt  eise  eaUfiadclt» 
geröthete,   empindliebfl ,  aber  dvrdiaiie  nlchl  geechvirig«  fliehe 
«od  ifl  aach  nicht  mit  üUem  Gcnicbe  Terbnnden.  Es  ist  behaap- 
let  worden  niid  «war  Ten  Franhreich  ana,  dasa  beim  Krap  je- 
desmal im  Rachen  oder  Schlünde  diphtheritiache  Anaachwitau- 
gen    im   grdaaeren   oder  geringeren  Grade  an  aehen  aeien,    und 
daaa,  wo  dieae  fehlen,  nmn  es  nicht  mit  einem  echten,  aonden 
mit    einem    falachen   nnd   leicht  heilbaren  Kmp  m  thnn  habe. 
Dieses  ist  aber  dnrchana  nicht  richtig.  Finden  wir  bei  einem,  mit 
etwas  Terdichtigem  Hnsten  behafteten.  Kinde  eine ,  nnd  iwar  go- 
wohnlich  sehr  begrinate  Anachwellang  der  Fancea  oder  der  Man* 
dein,  die  dnrch  eine  granalirte  oder  etwaa  hyperlrophiacho  Bo- 
schaffenheit  nnd  durch  eine  hiaaae  mehr  eiyaipelatiiae  Rdthe  aich 
charakterisirt,    ao  haben  wir  TeUes  Recht,    einen  Kmp  entweder 
als  Torhanden   oder  als  androhend  aninnehmen.    Ba  tat  dieaea, 
•wie  man  begfeifl,  für  den  praküechen  Arat  Ton  greaaer  Wichtig- 
keit, obwohl  die  Ermiltelnng  mit  Schwierigkeiten  rerknüpft  iat,  da 
ee  nicht  immer  leicht  iet,  bei  kranken  Kindeni  einen  BinbUck  in 
den  Heia    an  bekommea.    Es  mpaa  Jedoch  jedeamal  der  Yeranch 
gemacht   werden,    da  gerade.   Je  Mher  der  Kmp  erkannt  wird, 
desto  mehr  dagegen  geÜMn  werden  kann;   Ja  ea  kann  tie  Ana- 
bildaog   des  wahren  Kinpe,    nimlieh  der  diphtheritiechen  Ana- 
achwitanngen    innerhalb    des  Kehlkopfea   nnd  der  Lnftrthre  go* 
wöhnliA  noch  terhindert  werden.    In  aolchon  Beairken,  oder  aif 
dem  Lande,  wo  Terstindige  iratliche.HUfs  gewöhnlich  nicht  frih 
genng  kommt,    erlangt  der  Kmp  nickt  nnr  achnell  aelne  HUie, 
sondern  endigt  anch  gewöhnlich  mit  dem  Tode.     Damm  wird 
anch    der  Kmp   als    eine  sehr  tdddiehe  Krankheit  anagegehan, 
wihrend  dieses  traarige  Attribnt  nur  der  anagebUdslen  Foni  in- 
kommt.   Die   schwedischen  Aerite  erkliren  den  ächten  Kmp  flr 
dnrchavs  tödilich,  wenn  nicht  eine  dttrehdaehte  Behandlnng  frih- 
aeitig  eintritt.    An  den  Ufern  dea  Woneraee's  scheint  der  Kmp 
eodemiech  an  herrschen,    nnd  Segeratedt  bemerkt,    daaa  mit 
nnr  eelteaen  Ananahmen,  welche  den  Kmp  Ton  aehr  geringer  la- 
tensilit  betreuen,  diese  Krankheit,  sich  selber  überlaaeen,  lamer 
inm   Tode  Tührt   (Hnaa,    Om  STorges   endeadeka  SjiAdoaMr, 
Stockholm  1852  p.  37,  39).  In  dem  Jahreeberichte  deadiniachen 
Gesundheitsrathes   über  1^53  wird  mltgetheÜt,    nnd  awai,   nm 
einen  Beweis  Ton  der  nicht  snlingllchen  iratlichen  fiftlfe  an  ge^ 
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tta ,  dtM  in  Htriager,  einer  Stadt  in  Noi4«^Jttland ,  nnd  in  der 
Ungegend  dieser  Stadt  23  an  Kmp  gestorben  sind,  nnd  nnr 
1  Kind,  das  allein  Tont  Dr.  Siemsen,  dem  einaigen  praktiseiien 
Ante  daselbst,  besncht  irerden  konnte,  gerettet  vorden  ist,  nnd 
in  dem  nSrdÜclien  Distrikte  yon  Seeland  hatten  yen  30  Fällen 
w»n  sporadischem  Krap,  23  den  Tod  aiir  Folge  gehabt,  (det 
bongellgaSandkeda*KollegivmsAarsBeretning,  KlMenharen  1854 
p«  23,  28).  Andi  in  Norwegen,  wo  der  Krup  hinfig  verkommt, 
trat  er  nnr  sehen  mit  wirkUchen  diphtheritischen  Exsndaten  in 
ier  RachenhShle  nnd  im  Schlünde  aaf ,  war  aber  nicht  weniger 
tidtlicb,  besonders  In  entfernten  Distrikten,  wo  wirkliche  iratliche 
mfe  nnr  sehr  aelten  in  Anspruch  genommen  wird  (Korsk  Ha- 
gexin  for  Laegefindskaben  1850  p.  725). 

Man  hai  hinsiditlieh  der  Diagnose  dea  ichten  Kmpa  sehr 
Tiel  Gewicht  anf  das  Dasein  der  fabchen  Membran  gelegt;  das 
iat  allerdings  gani  richtig;  aber  man  ist  xu  weit  gegangen, 
wenn  man  da,  wo  ouin  weder  während  des  Lebens,  noch  nach 
dam  Tode  solche  falsche  Membranen  entdeckt  hat,  den  Fall  nicht 
führ  echten  Kmp  erkliren  wollte.  Herr  Wilson  bemerkt  hierA- 
kor  Folgendes:  „Wss  das  Dasein  nnd  das  Answerfon  des  mem* 
hrandsen  Eisudstes  eelber  betrifft,  so  wird  desselbe  während  dea 
Lebens  in  der  Uat  so  selten  beobachtet,  dass  man  In  diagno- 
atiacber  Boaiahnng  nicht  ein  an  grosses  Gewicht  darauf  legen 
darf.  Intwoder  iat  der  ibdndse  Stoff  nicht  in  einer  hinreichend 
konkreten  Form  ansgeschwitst,  nm  membranartig  snsammensn- 
hängen,  sondern  hat  mehr  die  Beachaffanheit  eines  rahmigen 
fipntnms  oder  es  wird  das  Exsudat,  ao  wie  es  sich  losgestossen 
hst,  Ton  dsn  kleinen  Kranken  niedergesdiluckt,  stett  ansgespleen, 
nnd  H  inden  slA  dann  nnr  aolten  Ueberreste  in  den  Tielleicht 
nnsgohrochsBon  Stoffen.  Unter  der  sehr  kleinen  Zahl  Ton  Fällen, 
fai  denen  ich  im  Stande  gewesen  bin.  In  den  ausgehusteten  Stof- 
fen die  grässeren  oder  kleinen  Hauttrummer  au  erkennen,  war  einer, 
weldier  ein  iwoi  Jahre  altes  Mädchen  betraf;  achon  aoit  24  Stun- 
den war  der  Kmp  au  aeiner  rollen  Entwickelung  gelangt;  der 
ausgeworfene  Hautfotaen  war  ungefähr  1  Linie  dick  und  etwa 
1  Soll  lang;  etwa  30  Stunden  später  erfolgte  der  Tod.  In  einem 
anderen  Falle  bei  einem  8  Jahre  alten  Knaben  bestanden  Kmp- 
ajmptame  schon  seit  Tier  Tagen,  boTor  in  den  Auswurfstoffen 
Hauitfefxon  geadien  wurden,  nnd  drei  Tage  nachher  starb  daa 
Kind.    In  einem,  dritten  Falle  wurde  erat  am  yierten  Tage  nach 


354 

Toller  Entwidtelang  d«r  Krankheit  ein  devtUcher  HavtfetMii  ia 
Aasmirfgtoffe  irBhrgeDomneD;  das  Kind,  ein  drei  Jahr«  alUc  Mid* 
chen,  atarb  dreiaaig^  Stunden  naelilier.  Werden  aolcfae  Havtfetsea 
in  den  Anawurfatoffen  bemerkt,  ad  lat  ea-alierdinga  ein  sehr  übe* 
lea  Zeichen,  weil  die  Krankheit  in  ihrer  rollen  Intenaitit  tot 
Avgen  tritt,  nnd  wir  dfirfen  deahalb,  wenn  vielleicht  ein  aolcher 
Anavurf  von  Hautlappen  mit  einem  anacheinenden  Nadilaaae  der 
übrigen  Symptome  begleitet  lat,  nna  noch  nidit  der  Sicherheit 
flberlaaaen,  weil  eineraelta  die  membranöae  Anaadiwitsnng  leidit 
und  echnell  wieder  enengt  wird  nnd  andereraeita  doch  in  dem 
tieferen  Bronchialgeaweige  aolche  Anaachwitinngen  mnd  Anhiv* 
fangen  Torhanden  aein  kdnnen,  die  Jedenfalla  den  Tod  a«  Folge 
haben.«' 

Man  bat  Terettcht,  iwiachen  Diphtheritia  nnd  Kmp  einen 
Unterachied  an  machen;  man  hat  Diphtheritia  diejenige  mit 
ibrittdaer  Anaich witanng  Terbnndene  Entsindung  der  Mnnd-  nnd 
Rachenachleimhaut  genannt,  wobei  der  Kehlkopf  nnd  die  Lnft- 
rdhre  frei  geblieben  lat,  wogegen  man  den  Anadrack  Krnp  fnr 
die  exandatire  Entaindnng  innerhalb  der  letatgenanntea  Organa 
bewahren  wollte.  In  den  Verhandinngen  der  achwedlarhen 
Geaellachaft  der  Aerzte  wihrend  dea  Jahrea  1849  lat  dioM 
Anairht  Ton  Hwaaaer  aufgeateilt  worden;  allein  dar  üntefnchied 
tat  kein  weaentlicher,  da  man  aalten  daa  Eine  ohne  daa  An* 
dere  findet  (Fdrhandlingar  Tid  STonaka  Laekara-Sellakapeta 
Sammannkomater  1849).  In  einer  Sltinng  der  obengananaten 
Geaellachaft  wurde  eine  Ton  einem  krnpkrankea  Kinde  ana* 
geknetete  hintige  Ezandatmaaae  Torgeaeigt,  welche  3  Zoll  lang 
war  nnd  die  erate  Bifnrkation  der  Bronchen  dentlich  danIcUta 
(HfgieaXIV.  1852  p.634);  daa  Kind,  ein  Mädchen,  lebte  noch 
bia  zum  6.  Tage  nachher.  Trafenfeldt  fand,  daaa  laaeihalb 
dea  Kehlkopfea  nnd  der  Lufirdhre  bia  faat  inr  Glottia  hinan  eine 
hintige  Anaachwltanng  beatehen  kann,  ohne  daaa  aUh  die  tbrigen 
Krnpajmptome  wihrend  deaLebena  bemerkbar  machen.  Bei  einem 
6  Jahre  alten  Knaben,  deaaen  Krankheit  am  13.  Tage  tSdtlich 
endigte,  fand  man  die  Lnftrihre  Ton  der  Stimmritae  an  »it  einer 
aehr  aihen  Pseudomembran,  die  atellenweiae  1  Linie  dkk  war, 
belegt;  dennoch  fehlten  wihrend  dea  Lebena  alle  gewöhnKcliett 
Symptome  dea  Kmpa.  Aehnliche  AosnahmafIHe  oiad  nach  tou 
anderen  Autoren,  w  namentlich  Ton  Valieix  (Gaido  da  MIdtcin 
pratlq,  III.  Edit.  I.  p.  387)  mltgetheitt  worden. 
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U^tar  den  «iftaIhtaUchen  Clur^kler  ünn  Fkbtrt  beim  Kra|> 
itt  auch  aoeh  SiiiigM  xa  sagen«  £•  fehlt,  gleich  ron  Anfang 
an,  faat  wohl  niemals,  iai  aber  biaireilen  ao  unbedeutend,  daaa 
ea  nof  dvrcb  Trägheit  oder  eine  gewieae  SchirerfiUigkeit  dea 
Kiadea  aich  Irand  gibt  nnd  überaehen  wird.  .  Das  Kind  encheint 
nmr  an  Zeiten  ▼erdrieaeiich ,  unruhig  und  achlfifrig;  bleibt  aber 
dia  grtesere  Zeit  hindureh  munter  und  lebhaft,  obwohl  man  hü 
genauerer  Anteerfcaamfceit  auch  wahrend  dessen  einen  beschleu- 
nigteren Pub  und  eine  etwaa  grdsaere  Hautwirme  wahrnimmt. 
Bai  einem  9  Jahre  alten  Knaben,  der  am  Krup  litt,  war  nach 
HelTilaon  der  Pub  am  araten  Abende  der  rellst&ndig  erkannten 
Krankheit  72|  bei  einem  10  Jahre  alten  Hddchen  84,  und  bei 
einem  3  Jahre  alten  Hidchen  am  2.  Tage  88.  Diese  F&IIe  sind 
jedoch  aeltene'Auanahmen,  meiatena  wird  man  bei  Kindern  den 
V9hy  beaondera  dea  Abends,  bb  tu  100,  110,  120  beschleunigt 
Aadan,  Der  Dural  iat  gewöhnlich  nicht  bedeutend  und  der  Ap- 
petit hiuig,  wenigetena  im  Anfange  der  Krankheit,  gar  nicht 
▼erindart.  Manchmal  jedoch  sind  die  Digestionsorgane  gleich 
Tom  Anfange  an  mit  ergriffen;  es  leigt  aich  dann  Durat,  eine 
betagte  Zuage,  HangeL  an  Appetit  und  aehr  übelriechende,  dun- 
kalgellrbte  Darmaualeening.  In  aolchan  Fällen  iat  die  Unruhe^ 
Ha  Yefdroaaanhdt  und  die  Oppreaaion  sehr  beträchtlich  und  in 
den  Rambsionea  twbchaa  den  eigentlichen  Erstickungsanfällen 
bleibt  dann  der  Kleine  atill,  Terdrieaalich  und  reixbar.  Die  Höhe 
dea  Fiebere  können  wir  daher  weit  eher  durch  dieae  allgemeinen 
Charaktere  ab  durch  die  Beachaffenheit  dea  Palaea  erkennen,  wie 
daa  überhaupt  im  Kindaaalter  der  Fall  iat,  wo  der  Pub  nicht  ao 
fiel  lehrt  ab  bei  Erwachaenen.  Dagegen  iat  im  Kindesalter  der 
Auadruak  daa  Kranken,  die  Haltung  aeiner  Geaichtsifige ,  seine 
Körperlage,  aein  Schreien  und  Wimmern  u.  e.  w.  Ton  gröaaerer 
aemiotiacher  Bedeutung  für  die  Beurtheilung  dea  Fiebere  ab  bei 
Erwachaenen,  oder  hei  reiferen  Kinlern,  wo  die  EinbildungakrafI 
und  daa  Bewuaataein  bereiU  eine  bedeutende  RoUe  spielen,  und 
auf  die  inatinktiTen  Aeusaerungen  dea  Lebens  so  gewaltig  modi- 
flakend  einwhrken.  Die  Be|chaffettheit  dea  Unnas  lehrt  bei  Kin- 
dern ttichta  aur  Boetimmung  dea  Fiebere;  beim  Krup  namentlich 
iat  der  Drin  bbweilen  in  gewöhnlicher  Menge  vorhanden,  bia- 
wailen  aber  aahr  aparaam  und  hoch  gefärbt,  und  bisweilen  wieder 
ainen  reicbIMien  Niederachlag  bildend.  Auch  die  Feuchtigkeit  der 
Baut   gibt  während  dea  Krups  kein  hntimmtea  Merkmal^  wen 
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i$t  K«pf  alklD  tdiwiM,  fo  ift  es  ein  vafteiHgt«  Zeichen;  dts- 
tioch  ist  die  Beobachtmig  des  Fiebers  im  Knip  tob  der  grtesteB 
Wichtigkeit,  ds  gerade  dadurch  der  lebte  Emp  tob  dem  söge- 
Bannten  falschen  sich  miterocheidet.  Bin  htiiedier  krÜHgor  Kaabo, 
sechs  Jshre  alt,  hatte  eine  heisere  Summe  mnd  etwas  Haotoa; 
man  liess  ihn  nmhergehen,  da  er  uemlich  manter  sn  aeln  schien. 
Es  wnrde  anch  nicht  das  Geringste  dagegen  gethan;  aber  am 
Nachmittage  des  tireiten  Tages  bekam  er  einen  insacrst  hefligoB 
Brslicknngsanfall ,  «nd  die  elgentli^en  Kropaymptome  tralen  mit 
nngewöhnlichec  Heftigkeit  auf;  intliche  Hülfe  wurde  nun  herhoi- 
geholt,  aber  nach  wenigen  Stunden  erfolgte  der  Tod.  In  oinom 
anderen  Falle,  den  Hr.  Wilson  enihlt,  war  ein  18  Monate  alter 
Knabe  seit  twei  Tagen  sehr  unwillig,  Terdriesslich,  und  hatto  ein 
Terdächtiges  Hüsteln.  Von  der  Mutter  des  Kindes  darauf  auf* 
merksam  gemacht,  beobachtete  Hr.  W.  daaselbe  recht  genau «  un- 
terliess  es  aber,  eine  spetielle  Untersuchung  der  Fauces  Tonu- 
nehmen.  Damals  kannte  er  noch  nicht  die  Wichtigkeit  ditoer 
tintersnehung,  und  er  war  durch  Nidita  dasu  reranlaast,  weil  das 
Kind  sich  ruhig  Terhielt,  gant  gemichUch  athmete  und  über  Nichte 
klagte.  Am  7.  Tage  jedoch  trat  der  Knq»  mit  allen  charakteristi- 
schen Symptomen  herror  und  drei  Tsge  q^iter  war  daa  Kind  ladt. 
Ueberhaupt  sind  die  Remissionen,  wie  schon  dnmal  erwihnt, 
beim  Krup  für  den  Arat  oft  sehr  irreleitend.  Von  der  ingutlichsB 
Mutter,  die  am  Abende  oder  in  der  Nacht  ihr  Kind  mit  oinom  bei* 
landen  oder  krfihenden  Tone  angstroU  husten  gohirt  hat,  herhcl* 
gerufen ,  beobachtet  der  Arat  das  Kind  gana  genau  ;  er  findet  es 
gans  ruhig  schlafend,  leicht  und  ruhig  athmend«  oder  er  findet 
oa  aufsitaend  und  spielend;  er  befühlt  du  Kind,  und  es  ctscImI» 
nen  ihm  höchstens  die  Schlifengegenden  etwaa  hefaser  an  aoin 
ala  gewöhnlich ;  er  kommt  auch  wohl  in  wenigen  Stunden  nach 
einmal  wieder,  und  erklart  nun  das  Kind  aumer  aller  Gefahr.  Er 
glaubt  es  mit  einem  leichten  katarrhalischon  Uebel  au  thnn  au 
haben  j  er  Terordnet  ein  Hausmittel  oder  irgend  eine  Kloinigkoit 
aus  der  Apotheke ;  aber  in  der  Nacht  oder  yielieicht  gegen  Mor- 
gen wird  er  wieder  gerufen;  er  finde|  daaaelbeKind  in  dem  hef- 
tigsten Krupanfalle;  es  iat  in  Lebensgefahr  und  nach  wonigen 
Stunden  dem  Tode  rerfallen.  Ein  drei  Jahre  alter  Knabo  mit 
den  gewöhnlichen  anscheinend  katarrhaliachcn  Symptomen,  die  der 
behandelnde  Arat  für  bedeutungsloa  erkürt  hatte,  bekam  in  der 
Nacht  einen  kleinen  Kmpsnfall.    Am  Morgen  gegen  9  Uhr,  ab 
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der  Ant  kan,  war  der  Kiiake  im  tiefen  Sdilafe  nsd  athmete 
TüMg  «nd  naUlriicb,  irar  aach  bei  Tage  gaas  mmiitar  und  iiatto 
alwaf  Appetit,  ea  dase  der  Ant  geradem  erkürte,  ea  aei  gaas 
und  gar  Nielita  an  befirehten.  In  der  Tliat  ging  aaeh  die  fol* 
geade  Nacht  nnd  der  nichate  Tag  raaeh  Tortber,  anr  daaa  daa 
Kind  fertwibrend  ein  wenig  bnstete.  Dana  aber  gegen  Morgen 
dea  dritten  Tagee,  alio  naeh  dreitigiger  Remiaaion,  trat  ein  hefti- 
ger Krapanfall  ein;  diese  AnfiHe  wiederholten  aieh  troti  energi- 
aeher  Behandinng  in  achnelier  Folge  nnd  raflten  etwa  10  Standen 
apiter  daa  Kind  dabin.  In  dieaem  Falle  war  die  lebhafte  Röthe 
Im  Rachen  mit  geringer  Ancchwellang  sehr  dentllch,  obgleich  Ana* 
achwitiang  nicht  wahnnnehmea  war. 

Aaa  altem  Diesea  gehen  für  den  praktischen  Ant  folgende 
wichtige  Regeln  berror : 

1 )  Wenn  er  aa  einem  Kinde  gemfen  wird,  welches  anachei-» 
Band  gani  munter  ist,  aber  etwaa  trockenen  Hasten  hat,  and  dea« 
•en  Schlifengegenden  alch  etwaa  heiaaer  als  gewöhnlich  anfdhlen, 
ao  aei  er  in  aeiner  Diagnoae  and  Prognoae  aehr  aaf  aelner  Hat. 
Br  beschriake  das  Kind  Jedenfalls,  selbst  wenn  ea  anscheinend 
gana  manter  iat,  aaf  daa  Bett 

2)  Er  beaache  daa  Kind  wiederholentlich  in  knraen  Zwischen«» 
riamen,  am  sich  aa  tbeneagea,  ab  aach  den  Remieaionen  aach 
wirUffch  kleine  Eratickangaanfllle  eintreten. 

3)  Br  beeichtige  genaa,  ao  gat  ea  irgead  möglich  iat,  die 
Rachenhdhle  dea  Kindea,  and  findet  er  aie  gerdthet,  and  Tielleichl 
die  Mandeln  etwaa  aafgetrlebea  oder  gar  kleine  welssliche  Abb» 
garangen  aaf  denaelben,  ao  erklire  er  lieber  geradesa  daa  Kiad 
In  Gefahr  and  beginne  sofort  eine  energiache  Behandlang. 

Aaf  die  Beaehaffenheit  der  Stimme  legt  Hr.  Wilaon  In  aol- 
eben  Fällen  ein  grosses  Gewicht.  Bei  Kindern,  die  schon  im 
Staade  sind  au  begreifen  and  aa  antwprten,  macht  er  jedesmal 
den  Veraadi,  aie  den  Laat  0  recht  lange  and  anhaltend  aaaaprechea 
la  lassen.  Kr  sagt,  daaa  gerade  bei  diesem  Tone  eich  die  Varia- 
Hon   der  Stimme  am  deatlichatea  bemerkbar  mache. 


Was  die  Behandlung  des  Krnps  betritt,  ao  sind  die  bis  Jetat 
Allchen  Mittel  bekanntlich  Brechmittel,  Blutegel,  Kataplaamen 
Wm  den  Hals,  Merkarialien  and  Kaaterisation.  In  neaeater  Zeit, 
wie  wir  gleich  niher  mfttheilen  werden,  sind  die  Alkalien,  na- 
menilich  daa  doppeltkoUenaanre  Natron  empfohlen  worden,  am 
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ikt  PluliiiUI  4e«  BtaUt  i«  TermiBdefii  oiid  itdarch  dto  Am- 
■ohwitsvng  fleklüam  im  Prinxip#  «nsQgreifen.  Alle  die  hier  fi- 
BannteD  Mittel  haben  gern  yerichiedene  Teadenien,  die  laeii  eich 
ent  klar  madien  masii  um  deren  Werth  sn  beetimmen. 

Die  Brechmittel  haben  keinen  anderen  Zwetk,  ab  die 
membranartigen  Anasehiritiangen  xu  löien  and  sie  hinavexaechaf« 
fen.  Die  Breohmittel  wirken  Indeasen  auch  deprimirend,  Terfitaai- 
gend,  die  Entafindnng  rermindemd  nnd  swar  der  Brechwelnateia 
mehr,  ala  daa  Kapferaulphat  oder  die  Ipekakuanha,  Ken  miaate 
abe  den  Brechweinatein  in  greaaer  Doaia  wihlen,  wenn  er  aicht 
wegen  der  nicht  aelten  sugleich  yorhandenen  Reiabarkeit  der 
Gaatro-Inteatinalachieimhant  üble  Felgen  haben  kdnnte  nnd  nicht 
avch,  wenigatena  in  aeiner  brechenerregenden  Wirkang,  nniBTei^ 
llasig  wire.  Ea  gibt  indeaaen  Aerxte,  die  beim  Kmp  den  Brech* 
weinatein  dem  Knpferaulphate  nnd  der  Ipekaknanha  Toniehen;  aie 
geben  den  Brechweinatein  verbunden  mit  Ipekakuanha  und  Oxymel 
SqulUae  in  einem  Schfitlelaaftchen  nnd  unterhalten  damit  fert- 
wihrend  Erbrechen  oder  Uebelkeit,  bie  alle  Kmpaymptome  eich 
verloren  haban.  Mit  den  Brechmitteln  will  man  hauptaichlich  der 
durch  die  fibrinöae  Aoaachwitxung  im  Kehlkopfe  und  in  der  Luft* 
röhre  nnd  den -Bronchien  bedingten  Gefahr  begegnen.  Weiter 
hat  man  gewöhnlich  bei  Anwendung  der  Brechmittel  nidita  im  Auge« 

Die  Kauterlaation  mit  Höllenstein  hat  ebenfalla  nichte 
Anderes  xur  Absicht,  ala  die  Zerstörung  der  membranariigen  Aue- 
sehwitsung,  ihre  Losatossung  und  xiagleich  eine  Modükatieii  der 
entxAndeten  Flachen.  Auf  die  eigenthömliche  Blutkrase,  welche 
die  Ausschwitsuog  eigentlich  xuwege  bringt,  kann  die  KauleriaaUMi 
nicht  wirken,  womit  man  aie  auch  QMdit. 

Die  Blutegel  und  die  Kataplaemen  wirken  direkt  mil- 
dernd, beachwichtigend  und  antiphlogistisch  blos  auf  die  Lekalitöt, 
aber  ebenfella  nicht  auf  die  xnm  Grunde  liegende  Blutkraee« 
Unter  Umetinden  können  dieae  Mittel  ebenao  von  groaaer  Wich- 
tigkeit eein,  wie  unter  anderen  Umatönden  die  Bredi.  oder  den- 
Tirenden  Abffihrmittel. 

Die  Merkurialien  innerlich,  namentlich  daa  Kalomel,  das  eng- 
lische Kr  die  Kinderpraxia  ao  trefUche  Hydrargjr.  cum  Crcta, 
femer  iuaserlich  in  Form  von  Friktionen  wirken  direkter  auf  die 
BeschaiTenheit  dea  Blutea,  deaaen  Plaatixitit  aie  herabaetoen.  Sie 
wirken  aber  langsam  und  wenn,  wie  beim  Krup,  raech  der  Gefahr 
hej^egnet  werden   soU,  so  mnss  sofort  su  Brechmittefai  oder  xir 
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KmterifaUoii  getdiritlen  wttitn.  Di«  Alkalien  wirken  tich  in 
dieier  Art,  aber  aie  wirken  nocli  langsamer  und  veniger  eingrei« 
fand  alt  die  Merknrialien.  Dem  doppeltkoliknaanren  Natren  ist 
in  der  jingalen  Zeit  gani  beeonden  dat  Wort  geredet  worden» 
md  wir  tiomen  nicht,  unaeren  Lesern  das  Folgende  hierüber  mit^* 
sntheilen*  Hr.  Harchal,  ein  fransoaiHher  Arzt  Ton  Ruf,  sprach 
sich  snerat  entschieden  gegen  die  Kauterlsatien ,  als  ein  viel  in 
lokal  nnd  nur  als  ein  gegen  ein  Sjmptom  wirkendes  Mittel  ans 
nnd  Terlangto,  dass  di«  abnorme,  sn  fibrindaer  Ausschwilsnng  trei- 
bende Blntkrase  direkt  bekimpfl  werde. 

II.  Ueber  das  Natron  bicarbonicnm  als  Hanptmittel 
gegen  die  häutige  Bränne. 

Wir  lassen  Herrn  MarcJial  selber  iprechen  (Union  m6dicalt| 
Hai  1855). 

„Ein  Fall  Ton  hintiger  Brinne,  in  welchem  ich  ein  nenes 
Verfahren  angewendet  habe,  gibt  mir  Anlass  sn  dieser  Mittheilnng, 
in  der  ich  dio  Nntslosigkeit,  ja  die  Schädlichkeit  der  Kanterisstioa 
nachweisen  will.  Diese  meine  Arbeit  zerfällt  in  5  Abschnitte. 
In  dem  ersten  trete  ich  mit  meinen  Argumenten  gegen  die  Kan* 
terlsation  hervor  nnd  berichte  den  Fall  Ton  Scharlachkmp,  In  wel« 
cken  ich  das  nene  Verrabren  angewendet  habe.  Im  zweiten  Ab<r 
schnitte  sntworte  ich  anf  einen  Einwurf,  den  man  mir  gemacht 
kat.  Im  dritten  Abschnit>te  erweise  ich  einestheils  den  allge- 
meinen oder  konstitutionellen  Charskter  der  häutigen  Bräune,  und 
•nderentheils  die  Nutzlosigkeit,  Ja  Schädlichkeit  der  Lokalhehand- 
hng,  nsmentllch  der  Ksuterisation.  Im  rierten  Abschnitte  zeige 
Ich  die  Verwandtschaft  der  häutigen  Bränne  mit  den  Ansschlsgs- 
liebern  und  ziehe  daraus  gewichtige  Schluisfolgerungen  fflr  die 
Behandlung.  Im  ffinften  Abschnitte  endlich  gebe  ich  einige  Be- 
merkungen über  die  Prophylaxis  der  blutigen  Braune  oder  der 
Diphtheritis  überhaupt/' 

L  Die  häutige  Bränne,  die  seit  einigen  Monaten  in  Paria 
tpldemiach  herrscht,  ist  in  doppelter  Beziehung  eine  furchtbare 
Krankheit,  einmal,  weil  sie  das  Leben  in  groase  Gefahr  setzt,  und 
dann,  weil  dfe  Kunst  ihr  gegenüber  fast  waffenloi  dasteht.  Es 
gibt  in  der  THst  keine  Heilmethode,  die  ihr  mit  ZuTersicht  ent- 
gegengeitellt  werden,  oder  eine  gegründete  Hoffnung  auf  Heilung 
gewähren  kann,  so  dass  eigentlich  jedes  IndiTidnum,  das  Tom 
wirklichen  Kmp  ergriffen  ist,    gleichsam  als  geliefert  betrachtet 
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#erd«a  ktnB ,  und  die  6oiiefaii|f  alt  Aimthtte  TiiB  iw  Rtgtl 
aaintahen  ist*).  DieEMterisatioB  iit|  vi«  Jeder  begreift,  nir 
eis  rein  lekalea  Mittel,  veleliea  das  Priiisip  oder  du  Weaen  dar 
Kranlilieii  nidil  angreift«  Dieaea  Prinaip  oder  Weaen  liegt  aliar 
im  Blite;  denn  die  blutige  Brtnne  iai  eine  konatitutionell« 
Erankbeit,  oder  eine  Holopathie,  d.  b.  ein  allgemeiner  Krank- 
heitaanatand,  der  anf  der  Schleimbant  dea  Racbena  nnr  aelnc  lo- 
kale ManifeatatioB  leigt.  Der  konatititlonelle,  oder  vie  wir  vnn 
anadrflcken,  bolopatblacbe  Gbarakter,  Toa  Slog  gani  nnd  gar,  dar 
DIpbtberitia  iat  Ton  Dr.  Bmpia  aebr  gut  dargeatollt  (Ardiir. 
g^n^r.  de  M^d.  1850),  und  ich  bemerke  bei  dieaer  Gelegenheit, 
daaa  Ich  aviacben  Holopatbie  nnd  Dyakraaie  noch  einen  Untcr- 
acbied  mache ;  anter  eraterr r  begreife  ich  die  mehr  akuteren  Btut- 
krankheiten,  wie  die  Variola,  den  Scharlach,  die  Maaen,  den  Ty- 
phua  n.  a.  w.,  die  eich  entweder  acbnell  mit  Auaacheidnngen  oder 
mit  dem  Tode  endigen/« 

„Ea  iat,  wie  bereite  erwähnt,  leicht  begreilidi,  daaa  dio  Uoaaa 
KauteriaatioB,  die  rein  örtlich  wirkt,  bei  aolcher  konatitutionallar 
Krankheit  nichte  nfitaen  kann;  ich  habe  aber  auch  geaehon,  daaa 
ale  aogar  Verachlimmerung  herbeifahrto,  und  ea  Tordient  hier  der 
folgende  Fall  kun  angeführt  in  Werden.  Während  melnoa  Anf* 
onthattea  in  BelleTue,  im  Winter  ISSS-'M,  wurde  ich  n  ainom 


*)  In  dem  Artikel  Kmp,  Diction.  de  H^deeine  2.  Ausgabe  hol 
Gneriaiit  folgende  Stelle:  „Die  Aagina  psendomembtanaeea 
hat  oft  nicht  darch  sich  lelber  einen  bedenklicban  Charakter» 
und  endigt  gowoknlicb  entweder  anlor  arstlichar  Beibalfe  oder 
gans  Ton  selber  im  Laofe  von  14  bla  25  Tagen  gflnatig.  Sie 
wird  nur  in  den  Fällen  gefährlich,  wo  die  Krankheit  nach  den 
Refpiraiionsorganen  hin  sich  fortpflanst  und  in  dem  Bronchial- 
krup  oder  der  eigenthamlichen  Art  von  Pneumonie,  Ton  der  wir 
gesprochen,  Aolass  gibt/*  Dieser  Sau  Guersant's  bedarf  der 
Berichtigung ;  denn,  so  wie  er  dahingestellt  ist,  kann  er  an  ei- 
ner sehr  gefahrlichen  Sicherheit  verleiten ;  die  blosse  Ang.  paen- 
domembranacea ,  auf  welche  dieser  Sota  beiogen  werden  kann, 
ist  da,  wo  sie  niokt  mit  Anschwellung  der  Sttbmaullardrtaen 
hegleitet  ist;  diese  Ansehweilung  aber  Ist  von  anaserordentlichcr 
Wichtigkeit  fflr  die  Prognose;  denn  sie  bildet  eine  Komplikation 
oder  vielmehr  zeigt  einen  Charakter  von  ausserordenliicber  Boa- 
artigkeit,  wie  ich  wiederholentlich  gefunden,  und  wie  auch  in 
diesem  Jahre  die  Bevölkerung  von  Paris  lu  ihrem  Schrecken 
erfahren  hat. 
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U^en  hdlUMidMi,  Tolbaftlf en,  5  Jalm  dtM  Midien  gtraf««, 
Air  Tocktor  eiiiM  über  50  Jtbre  alten  Artkriticne.  Die  Kleiaf 
hatte  Fieber  viid  krinlielte  seit  einigen  Tagen.  Sie  klagte  tber 
Haleechmen  und  in  den  SibnaxUiargegenden  war  etwas  Anackwel* 
hng  ta  fühlen.  Das  aebr  ▼erbitsciielte  Kind,  daa  mich  nicht 
kannte,  echrie  nnd  lappeitc  bei  »einer  Annihening  gewaltig,  nnd 
wollte  mich  nicht  in  den  Hala  aehen  laaaen.  Ich  nnteranchle  die 
OenitaUen;  aie  waren  lehr  roth,  entiündet,  nnd  seigten  einige 
Pankte  nit  weiaelicher  Anaechwitiüng.  Ich  erklirte,  daaa  kdclial 
wahracheinlich  daa  Halsilbel  Ton  deraelben  Art  wäre,  nnd  daaa  ich 
den  Fall  ftr  aehr  bedenklich  halten  mfisate.  Ich  hatte  damak 
Bech  nicht  die  Idee,  die  Diphtheritia  dnrch  Alkalien  in  bekimpfen, 
und  gerade  bei  Oelegenbeit  diraea  Failea  kam  ich  bei  einigen 
Nachdenken  auf  dieaen  Plan.  Ich  Tcrerdnete  ein  groaaea  Bad  nnd 
wnllto  anr  Unteratitiung  der  KrAfte  beanftigende  Mittel  an- 
wenden. Der  Vater  aber,  den  meine  DIagnoae  beingaUgt  hatten 
Iteaa  aeinen  gewöhnlichen  Arit  ana  Paria  heltt;  ea  iat  dieaea  ein 
wnterricbteter  nnd  erffahaener  Prakttter,  nber  für  die  Kanteriaatieti 
gegen  die  hintige  Brünne  aehr  eingenemamn.  Kr  übte  dieaea 
Verfahren  in  meiner  Abweaenheit  nnd  Heaa  mir  nur  eine  knrae 
Notii  inrück.  Von  der  Kanteriaatiett  an  aehwell  der  Hab  aehr 
bedeutend,  die  allgemeinen  Sjmpteme  Terachlimmerten  eich,  daa 
arme  Kind  wnrde  immer  aehlechter  nnd  atarb  am  achten  Tage 
nach  der  Kauteriaatlen ,  die  ohne  meine  Znatimmnng  wiederholt 
werden  war,  da  ich  nnr  die  Rolle  einea  Zuachanera  ^elte.  Ich 
kann  aüerdtega  nicht  beweieen,  data  das  Kind  nicht  auch  ahne 
die  vorgenommene  Kanteriaation  geatorbM  würe,  aber  gana  enl- 
oehleden  iat  ea,  daaa  der  Ktankheiteanalattd  rm  Angenblicke  der 
Kanteriaation  an  aieh  aehr  ▼erachlimmert  hat,  nnd  daa  iat  für 
meine  Beweiafühmng  gani  genügend.^ 

„Ein  Grund,  der  jedenfalla  gegen  die  Kanterieation  lyricht, 
iat  die  Dnmdglichkeit,  aie  in  rielen  Füllen  foUatlndig  anainführen, 
aelbat  wenn  die  Kranken  den  beaten  Willen  haben,  eich  ihr  hin- 
sngeben.  In  der  That  aitien  die  falachen  Hantbildungen  nicht 
bloa  im  lathnraa  daa  Rachena,  wohin  man  reichen  kann,  aondem 
auch  tief  in  den  Naaengmben  nnd  in  den  Buatech'achen  Trom- 
peten, wo  man  aie  mit  dem  Aetsmittel  nicht  feif eigen  kann; 
Bnapcftinngen,  daa  begreift  man,  aind  untuverUaaig,  da  man 
obMi  nicht  weiaa,  ob  aie  die  kranken  Stellen  gerade  treifen,  nnd 
wenn  wir  anch  dteaea  allenfalla  von  den  Haaengruben  gelten  laaaen 
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wolkn,  10  ktanra  wir  dii  nickl  ▼•&  dfB  8iittMii'idi0a  TiMift-' 
t«a  annehmen.  Et  itt  ja  mit  manchen  anderen  aligtmeineii  Krank* 
heilen^  welche  durch  eine  lokale  AiTeklion  eich  manifeatireBy  eben««« 
Gelingt  ea  nni,  einen  gans  friach  entaUndenen  Schanker,'  hcrnr 
er  Ml  allgemeiner  Vergiftung  gefihrt  hat,  dnrch  Kanteriaation  wm 
lentdren,  ao  ktonen  wir  die  allgemeine  Infektion  Terhvtea  maä 
in  aokhem  Falle  iat  daa  genannte  Verfahren  aehr  anwendbar. 
Wenn  aber  die  Sjrphflia  allgemein  geworden,  «nd  in  Folge  der^* 
aelben  etwa  Ekthympntteln  eich  gebildet  haben,  nnd  diene  In  Ul- 
teration  übergegangen  aind,  waa  aoll  die  KauteriaaUoB  da  wohl 
nitien?  Gant  ebenao  iat-  et  mit  der  KaateriaaiieA  der  diphUie» 
rititchen  Ablagerung.  Waa  teil  dieae  Kanleritation  nitiea,  da 
aie  nicht  die  Krankheit  angreift,  aondem  nur  ihre  Wirkung?  Sie 
attst  nickte,  daa  iat  offenbar,  aber  aie  Itt  doch  tchidlich,  da  aie 
die  Theile  reiit,  die  Enttfindung  vermehrli  und  durch  die  dagegen 
aifgernfeoe  Reaktion,  die  achon  an  und  fir  tich  deprimirte  Le- 
benatbfttigkeit  noch  mehr  rermindert*  HdgUcherwcite  kann  die 
Ktuteritation  auch  noch  den  Nachtheii  haben,  daaa  aie,  wAhrend 
aie  an  einer  Stelle  die  Auaachwitmngen  wegitchaß,  an  einer  an* 
deren  fiel  gefÜirHcheren  Stelle  aie  noch  Tormehrt,  So  fand  K mpia, 
daaa  bei  mehreren  Kindern  die  Diphtherilia  an  einer  kleinen  nm* 
icbriebenen  Stelle  eich  m  iuaaem  begann,  die  durch  hinig  wie- 
derholte Kauteritation  bekimpfl  wurde,  daaa  iwar  dadurch  an 
dieeer  Stelle  Beaaerung  einrat,  aber  kaum  10  bia  15  Tage  nn^ 
her  die  diphtherilitche  Auaachwitiung  in  der  Luftrdhre  nnd  dem 
Kehlkopfe  begann  und  die  Kinder  dahinraffte.  Kann  man  nun 
wohl  aagen,  dait  in  dieaen  Fillen  die  Diphlhcritia  eich  Ten  Nenem 
nnd  an  riel  gefahrlicherem  Orte  eingeatellt  haben  würde,  wenai 
man  nicht  die  Kauterltation  Torgenommen  bitte?  Kann  mnn  woU 
behaupten,  data,  wenn  die  DiphtheriUa  auf  den  Larynx  nnd  die 
Luftröhre  übenugehen  und  wirklich  den  Krnp  an  bilden  atrebt, 
die  Kauterltation  der  Rachenpartie  gani  bedentungaloa  eei }  Einea 
Ton  Beidem  itt  der  Fall;  entweder  hat  eich  die  allgemeine  Uc^ 
aachr,  welche  der  diphtherititchen  Auaachwitaung  au  Grunde  liegt, 
durch  dIeae  Auaachwitiung  an  einem  beatknmten  Orte  eradidf &, 
und  xwar  it  der  Rachenpartie,  oder  die  uUgamehie  Drauche  he- 
ateht  noch,  und  dann  Iat  die  Kauteriaatie»  der  RachenparUe  «hne 
Wirkung  auf  dieaelbe,  d.  h.  aie  mhinderl  nicht  die  fernere  Aue- 
achwittung,  ateigert  aie  tielmehr  noch.  Seit  Gueraunthat  man 
die   Annahme   fettgehaken ,  datt    die    paeudemembnuideen   Aue- 
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icbwitnrnffen  glelditam  weiter  kritcben,  •<•?  Airch  KoDlimMtioa 
sfchforUetseii.  Dieae  AnBahme  iat  aber  durchaua  nicht  erwieaen, 
Bitten  tie  Pieudomembranen  dieae  Eigeaadiafti  ao  kdnnte  maa 
nlemala  frflh  genug  aie  aeratSren.  Allein  dieaetba  aiigemeine  Ur- 
aache,  welche  aar  ersten  Anaachwitinng  getthrt  hat,  erieugt  snr 
gleidi  neae  Anaachwitanngen  dicht  an  der  alten  Stelle  oder  wait 
daton.<* 

„Ich  glanbe  gani  beattmmt,  daaa  die  ton  Bre  tonne  an 
anigegangenen  Lehren,  welche  die  Diphtheritia  ala  lokale  Eraehei- 
nnng  der  Behandlung  überwieaen,  viel  Nachtheil  brachten.  Gegen 
den  ürelhraltripper,  gegeji  die  Ophthalmoblennorhoe ,  gegen  dio 
eiternde  Ophthalmie  ist  das  Lokalrerfahren  von  gntam  Erfdgei 
aber  es  sind  dieses  anch  wirkliche  Lokalaffektionen,  die  nicht  ana 
einer  konstitntionellen  Ursache  entapringan.  Die  IMphthciitia  hinr 
gegen  ist  der.Aitsdrnck  einer  krankhaften  Diatheae  nnd  aie  lokal 
n  behandeln,  ist  eben  ao  nnratlonoll,  ala  die  Anaachneidvng  eintr 
Krebsgeschwnlst ,  welche  die  Aenaaemng  einer  apeaifachen  Dia- 
ihese  ist.  Freilich  hat  man  nach  der  Kanteriaation  der  hftntigitti 
Brinne  anch  Heilung  eintreten  aahen;  aber,  wie  ick  glanbe,  iat 
diese  Heilung  nicht  durch  die  Kauteriaation  eingetreten,  aondorn 
trotx  deraelben,  nnd  endlich  bin  ich  der  Meinung,  daaa,  wenn  doli 
Lehren  Bretonnean'a  hinsfchflich  der  richtigen  AnfCaaaung 
der  Diphtheritis  sehr  Tiel  in  terdanken  iat^  dio  dnreh  aie  eingo- 
ffihrte  Kauteriaation  Tiel  weniger  Erfolge  sMüt  ala  jede  andere 
Heilmethode.«* 

„Das  Prfnxip  oder  das  Wesen,  worin  die  dipbtheritiache 
Diathese  ihren  Grund  hat,  ist  uns  oben  ao  unbokannt,  ala  dn 
Hiaama  oder  der  Krankheitaatoff  der  Variola  oder  dea  Scharlacha 
n.  a.  w.;  wir  achliessen  nur  darauf  durch  die  Erachainuagen ,  dio 
bei  der  diphtheritisehen  Diatheae  bekanntlich  in  den  hantartigan 
Eiaudationen  bestehen,  welche  ein  Uebarmaaas  von  PlaaUutIt  b^ 
künden.  Andere  Anhaltq>unkte  xur  Benrtheilung  dea  Wesens  der 
Diphtheritis  haben  wir  bis  jetat  nicht,  und  eine  rationelle  Thene 
pie  muss  wenigstens  dieae  AnhsHapunkte  benutxen.  Mir  acheiat 
aie  demnach  darin  bestehen  su  rofiapen,  daaa  Mittel  aufgeaucht 
werden,  die  Hbermissige  Plasttxitit  dea  Blutea  nnd  lugleich  den 
dffdnrch  bewirkten  Entaündung^roaeaa  an  bekimpfen*  Sa  ereignete 
aich  bald  ein  Fall,  in  welchem  idi  diese  Theorie  aur  Anwendung 
bringen  konnte. 

Im  Anfange  Min  18S5  wurde  Hr.  B«,  Ober-Ingenieur  der 
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SlMBbahn  ?ob  VIacmimi,  von  «SiMr  Angina  l^bllfa»   di«  nach 
•ich  ▼«nchliamarle.    Schaa   am  iweiten  Tagt  war   dia  HahMBi- 
stadviif  lahr  heftig;  dia  Rtchcatchlaimhaal  aahr  rolh,  ddaaut^i; 
-daa  Sehlacken  hacchwarlich   and  atecheiide  SchmencD   im  Habe 
^ria  in  den  SabainiMargegendcni  wa  jedach  noch  keine  Anachwel- 
langen  tu  aehan  ▼aren.    Wac  mich  aber  beaarahigte,   war   die 
Wahmehmang   weiiflicher   Streifen   anf   der    Gaumenachlaimhant 
ond  auf  den  Mandeln ,    die  nicht  eehr  gecchwollen  waren,    mmal 
da  dieee  Streifen  hier  and  da  incammentraten  ond  dantlicha  waiaia 
Balage  WIdaten,  deren  exindatiren  Charakter  jch  nicht  baiwdfeli 
konnte.    Aach   die  Zange   fand  ich  mit  kleinen  diphlheritiachcn 
Aascchwitiangen  belegt,  ?on  denen  einige  die  Graaia  einea  lin- 
garnagalt  hatten.    Die  Excadationea  erachienen  aaf  den  Gaamen- 
aageln  and  den  Mandela  intaratttieU,  aaf  der  Zange  aber  inFaim 
ainea  weiaaUch-granen  Belegaa.    Von  der  Schleimhaal  daa  6aa- 
menaegela  Teraachla  ich  einen  der  Flecke  mit  den  Fingern  abn- 
lehaben;  ich  rermochte  ea  aber  nicht,  ond  der  Kranke  wnrde  da- 
darch  sam  Braehan  geraixt.    Er  klagte  über  ein  Wehegafihl  am 
hinteren  Theila  dar  Naaengraben,  daa  beaondera  beim  Schlnckaa 
lanahm.    Der  Pole  war  130,   groaa  .and  weich.    Da  am  dieae 
Zeit  aahr  yiele  Aamchlagafteber  harrachften,  naOMntlich  Scharlach, 
aa  dachte  ich  natfiriich  aach  an  diaae  Krankheit   Aber  einenaita 
war  die  Matter  dea  Kranken  im  Jahre  1845  an  einer  dip htheriti- 
acben  Angina  geatarben,  and  ea  achian  demnach  die  Diphtharitia, 
wie  auch  Gaeraant  in  anderen  Fillen  wahrgenommen  sa  haben 
acheint,  aaf  einer  Familiendiatheae  ta  benihen,   and  andtreracifa 
war  die  plaatlacha  SnffoaiaB  daa  Gaamenaegela   vnd  die  paeada- 
membranSae  Aaaachwitxnng  aaf  der  Zange  beweiaend  gcnng.    Ich 
darfte  alao  fürchten,    mit  einem  Manna  xn  thnn  m  haben,    der 
eine  arbliche  Anlage  aar  Diphtherilia  habe,   welche    darch    die 
-iScharlachinfeklion   oder  Tielleicht  aaf  andere  Weiae  geweckt  wor- 
den aal.    Ich  Terordnete  gegen  dia  Lokalentxfindang  12  Blntagal 
"an  die  Sabtaaxillargegend ,    and   gegen  dia  krankhafte  plaatiache 
Tendena  daa  doppeltkoUanaaara  Natron  xa  1  Gramm.  (16  Gran) 
halbattlndlich    in  ainem  Glaaa  Zackerwaaaer.    Nach  einer  Stande 
hatte  der  Krank«  bereite  xorei  Doaen  genommen,  and    ea   achten 
mir  in  dar  That,   daaa   daa  ana  den  Blatagelatichen  anafllaaaenda 
Blat  wenigef  plaatiach  war,  and  der  Blick  in  den  Mala  UarraachU 
mich  frendig.    Die  plaatiache  Aaftreibang  dea  Gaamenaegela  ond 
der  Mandate  war  gftnxlich  venchwonden,  and  nach  Tier  Standen 
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war  ktiii«  Spur  melir  daron  xii  aehen.  Nor  aaf  der  Zunge  waren 
nach  die  hinligen  Exandationen  Torhanden*  Der  ganae  Zuatand 
dea  Kranken  erwiea  jedoch,  disa  die  krankhafte  Piaatiaitit  dea 
Blntea  bedentend  rermindert  worden  iat;  die  Hantbelege  auf  der 
Znnge  gingen  nicht  weiter  und  arhienen  aich  im  Gegentheile  ab- 
Matosaen.  Am  Abende  xeigten  sich  anf  der  Kntia  rothe  Punkte, 
welche  eine  Seharlackemption  Terkfindeten,  die  auch  bald  kriftig 
kerrortrat,  und  bei  ihrer  Abnahme  einem  weiaslichen  aebr  dichten 
Frieaelauaechlage  Plats  nachte,  IMeier  Frieselaueachlag  war  mil 
kurzen  Fieberparoxjamen  und  heftigen  Henechligen  begleitet.  -^ 
Die  Frau  dea  Kranken,  obwohl  Ton  der  Ansteckungafihigkeit  der 
Krankheit  benachrichtigt,  wollte  jedoch  dae  Zimmer  nicht  ? erlasaen, 
und  wurde  am  achten  Tage  Ton  deraelben  Krankheit  ergriffen, 
nimlich  Ton  Angina  mit  heftigem  Fieber,  dann  ton  Scharlach 
und  gleich  darauf  yon  Frieaeln;  aber  der  diphtheritiache  Charakter 
fehlte  bei  der  Angina,  wogegen  jedoch  der  Frieael  viel  heftiger  wurde 
und  mit  intermittirenden  Anfällen  rerbunden  auftrat,  wogegen  ich 
daa  achwefeleeure  Chinin  in  groaaen  Doaen  anwendete.«« 

„Allerdinga  liaat  aich  aus  dem  einen  Falle  nichta  echlieeaen; 
aber  die  Theorie  spricht  für  die  Anwendung  der  Alkalien  bei  ei- 
ner krankhaft  geateigerten  plaatiachen  Tendens  des  Blutes,  und 
die  Erfahrung  in  diesem  einen  Falle  hat  jedenfalls  die  Theoria 
nicht  ala  falsch  erwiesen.  Ist  die  Theorie  richtig,  so  muss  daa 
Mittel  auch  gegen  die  idiopathische  Diphtheritis  Ton  Wirkung 
sein,  und  Hr.  Trousseau,  dem  ich  den  Fall  mittkeilte,  hat 
aich  f orgenommen ,  die  Alkalien  gegen  die  gewohnliche  hiutige 
Bräune  au  rersuchen,  meint  aber,  dass  das  Mittel  fielleicht  auch 
ärtlich  wirke,  indem  eine  Dosis  von  1  Gramm  doppeltkohlenaauren 
Natrons  in  einem  Esalöffel  roll  Wssser  offenbar  beim  Nieder- 
achlttcken  ein  kratsendea  Gefttl  errege. 

II.  Uober  meine  Angabe,  daas  der  häutigen  Bräune  eine  au 
hoch  gesteigerte  Plastisität  dea  Blutea  aum  Grunde  liege,  und 
daaa  demnach  die  Alkalien,  namentlich  daa  doppeltkohlensaura 
Natron,  als  Verltlsaigungsmittel  anauwenden  seien,  iat  im  Schoosso 
der  Akademie  und  euch  ron  Anderen  Zweifel  erhoben  worden. 
Man  hat  gesagt,  es  sei  noch  nicht  bewiesen,  dass  daa  Blut  der 
an  Diphtheritis  Leidenden  mehr  Fibrin  enthalte,  als  bei  Anderen; 
allein  erwiesen  ist,  dass  das  Exsudst,  wodurch  sich  die  Krankheit 
doch  wenntlich  charakterisirt,  ein  ftbrindaes  ist  und  ans  dem 
Blute  kommt,  daaa  diese  Ezsudation  freilich  durch  Entsfindung 
XXV.  laaa.  25 
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tu  6Hni€  kommt,  im  aber  »boi  diew  eigwitiifimlidie  Chaftkter 
derBBUündung,  wodurch  «e  ikb  toh  jodor  andertn  unlericheli«!, 
in  der  qpeiiilsdioii  Bcfchaffenheit  des  Blntei  ihren  Gmnd  hat.  DIcm 
apeiiilscheBeichaffenhett  des  Blutes  schliesst  nicht  notbwendig  die 
Voranssetinng  in  sich,  dass  das  Blut  anch  didtlisaiger  eder 
quantitatir  «berfibrinisirt  sein  müsse.  Seine  Varlndening  ist 
Tlelleicht  mehr  eine  qnaHtstire,  ein  höherer  Grad  Ton  Garinn- 
harkeit.  Es  findet  sich  Analoges  bei  Terschiedenen  anderen  Krank- 
heiten. Man  sieht  bei  den  Masern,  bei  dem  Scharlach,  hei  der 
Variola,  dem  Typhnsfieber  oft  sehr  ansgedehnte  Entsindungen  mit 
Snppnration  nhd  eiterigen'Ergtssen,  nnd  doch  ist  eher  eine  qutn- 
titatire  Abnahme  des  Fibrins  als  eine  Zunahme  desselben  ▼orhan- 
den.  Freilich  ist  es  nicht  leicht,  diese  qaantitatiTe  Verinderang 
des  Blutes  direkt  nsehxuweisen;  aber  ans  den  Erscheinungen 
kann  aie  geschlossen  Verden,  nnd  in  solchen  Schlüssen  haben  wir 
In  der  Praxis  das  Recht,  wenn  wir  direkte  Beweise  nicht  finden 
können.  Dass  die  Alkalien  die  FlastitiUt  des  Blutes  Tennindem 
können,  ist  eine  T^stssche,  die  wir  nicht  sn  beweisen  brauchen.** 

III.  „Der  Ton  mir  mllgetbeilte  Fall  bestitigte  alle  diese 
Schlüsse  Tollkommen.  Weitere  Erfahrungen  brachten  micli  an  der 
IJebeneugung:  1)  Dasa  die  hiutige  Briune  oder  vielmehr  die 
Diphtheritis  in  einer  krankhaften  Blutkrase  besteht;  2)  dasa  die 
falschen  Membranen  oder  die  fibrinöaen  Exaudate  als  Manifeatatien 
dieses  Zustandes  gelten  müssen,  und  dasa  der  meistens  tödtliche 
Ausgang  weniger  das  Resultat  der  Lokalaffektion  als  dieser  krank* 
haften  Blutbeschafienheit  iat,  ausser  in  den  Fallen,  wo  die  falschen 
Membranen  in  dem  Kehlkopfe  und  der  Luftröhre  eich  gehOdet  ha- 
ben und  dem  Lnflstrome  ein  organisches  Hindemiss  entgegen- 
setien,  so  dass  die  Respirstion  gehemmt  wird.  3)  Dasa  aber 
selbst  in  diesem  Falle,  nämlich  beim  lebten  Krup,  wenn  auch  die 
Luftröhre  geöffnet,  und  der  Luft  wieder  ein  freier  Zugang  i«  den 
Lungen  geschafft  worden  ist,  der  Tod  dennoch  eintritt,  nimlich 
theils  in  Folge  der  fortwährenden  Neigung  des  Blutea  in  fibrinö* 
ser  Ausschwitzung,  entweder  in  der  operirten  Gegend,  oder  in 
dem  tieferen  Luflröhrgeswelge,  oder  an  anderen  Orten,  oder  dieils 
durch  die  darniederliegende  Lebensenergie,  wie  sie  sich  hei  jeder 
krankhaften  Blutkrase  findet.  Der  folgende  Fall  mag  Uer  als 
Beispiel  dienen.*' 

,tAm  2.  Hsi  1853  wurde  ich  Ton  einem  Kollegen  n  einem 
kleinen  Mädchen  gerufen,    das  seit  einigen  Tagen  an  häutiger 
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Briiuie  litt  Dio  Ehtni,  vekhe  «dion  ein  Und  an  diesn  Krank-« 
hait  Tcrlorcn  hatten,  dachten  aogleich  an  Knip  vnd  begehrten  die 
Tracheotomia,  Von  der  sie  gehört  hatten*).  Hein  Kollege,  der 
aia  renreigerte,  vollte  die  VerantwortBcbkeit  fftr  dieae  Venreige-« 
mng  nicht  allein  auf  sich  nehmen,  und  rief  mich.  Ale  ich  ankam, 
fand  ich  die  Kleine  Im  Bette  aufrecht  sitiend,  Bilder  lerschnei- 
dend,  nicht  klagend,  und  nur  Mvas  nnwohl  ansaehend.  Den 
Arsta  iat  in  der  That  nichts  peinlicher,  ala  dieser  Kontrast  swi«« 
sehen  der  wirklichen  Gefahr,  die  er  Tor  Angen  sieht,  und  dieaer 
anscheinenden  Rnhe  nnd  Sülle.  Es  war  ein  avageieichnet  schteea 
Kind,  blond,  mit  grossen  Uanen  Angen,  aehr  weiss  nnd  Tollsaftig. 
Im  Gegensatze  su  yielen  anderen,  Tiel  weniger  erraten  Krank* 
halten  kann  die  hintige  Bräune  lange  Zelt  andauern,  ohne  auf- 
fallende Abmagerung  herbeizuführen.  Dia  Kleine  athmete  gans 
frei  und  hatte  keine  Ersticknngsanfille  gehabt.  In  der  That  war 
gnt  kein  Grund,  an  Tracheotomie  in  denken  und  ale  wnrda  dea* 
halb  kurzweg  abgewieaen.  Die  Haut  war  nicht  heiss,  der  Puls 
war  schwsch  und  nicht  häufig,  aber  dicke,  gelblich -weisso  Haut- 
hildungen  hatten  das  Innere  des  Rachena  bezogen  und  der  Hali 
war  geschwollen,  mehr  an  aeiner  Basis  als  in  der  SubmaxlUar^ 
gegend.  Jedaeh  ging  daa  Schlucken  leicht  ton  Statten,  und  dio 
Kleine  trank  Tor  meinen  Augen  ein  halbea  Glas  Zuckerwassar  mit 


*)  Es  wird  hier  zwiBchen  bSntiger  BrSone  und  Krap  ein  Unter«' 
scliied  gemacht  Dss  Wesen  beider  Krankheiten  ist  dasselbe, 
nimlich  Entzflndung  mit  fibrinöser  Ausschwitsnng.  Bei  der  hOor 
iigen  Bräune  aber  hat  das  Exsudat  seinen  Sitz  im  Munde,  Bachen 
und  oberen  Theile  des  Schlnndes^  beim  Krup  dagegen  im  Kehl« 
köpfe  und  der  Luftröhre  und  deren  Gezweige.  Die  Krankheit 
kann  gleich  mit  Krop  beginnen,  oder  sie  kann  mit  hfiutiger 
BrSune  beginnen  und  dann  erst  zum  Krup  sich  gestalten.  Man 
hat  In  diesem  Falle  eine  Kontinuation  angenommen,  und  darauf 
auch  die  Anzeige  fftr  die  Kauterisation  der  Im  Rachen  wahrge* 
nommenen  diphtheritischen  Bildongen  gebildet.  Nach  dam  Vor« 
fasser  des  Torstehenden  Aufsatzes  ist  jedoch  diese  aagebliabe 
Propagation  durchaus  nicht  erwiesen.  Er  halt  im  Gogentheilo 
diese  Annahme  für  einen  Irrthum ;  er  ist  überzeugt,  dass  dieselbe 
Blotkrase,  welche  zur  fibrinösen  Ausichwitiung  im  Munde,  Ra- 
chen und  Schlünde  führt,  auch  die  Ausschwitzung  im  Kehlkopfe 
und  in  der  Luftröhre  bewirkt,  und  dass  schon  daraus  die  Nuti- 
losigkeit  der  Kauterisation  sich  vollkommen  ergibt. 

25» 
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ttifMgMt.  Ueber  Sehnen  kbgte  ab  gar  nidt  Mein  K^Utf« 
hatte  bereita  einige  KauteriaationenTorgenonmen;  ich  war  damala 
aelber  noch  dafür  aehr  eingenommen  und  machte  auch  noch  eine 
TollatSttdige  Kauterisation  mit  Saliiinre.  Daa  Kind  wideralrebte 
aehr  heftig  und  wurde  dabei  aehr  roth;  dann  aber  forderte  ea  x« 
trinken  und  erholte  sich.  Als  ich  ea  rerlieaa,  aaaa  ea  im  BttU 
aufrecht  und  spielte  wie  früher.  Es  war  lOVi  Ohr  und  ua 
2  Ohr  wollte  ich  wiederkommen;  aber  um  1  Uhr  empfing  ich  di« 
Nachricht,  daaa  daa  arme  Kind  im  Sterben  Hege«  Ich  war  ina 
höchsten  Grade  erachrocken,  denn  ich  beaorgte,  dasa  aller  meittcr 
Vorsicht  ungeachtet,  und,  obwohl  daa  Kind  nach  der  Kanteriaation 
durchaus  nicht  über  Schmers  lünga  der  Speiaerohro  und  in  der 
Hagenröhre  geklagt  hatte,  doch  ein  Thetl  der  atxenden  Siure  in 
den  Magen  gedrungen  sein  könnte*  Ich  verlangte  die  ObdulktioB, 
die  mir  auch  xugeatanden  wurde«  Wir  fanden  Fotgendea:  Dar 
Leichnam  wohlgestaltet  und  Ton  gutem  Anaehen;  der  Hala  etwa» 
aufgetrieben,  besonders  an  seiner  Baaia;  eine  offene  Blaaenpflaator- 
atelle  im  Nacken  mit  einem  kleinen  paendomembranöaen  Exsudate 
bedeckt.  Der  Rand  der  Lippen  schwäniichbraun ,  wie  nach  Ver- 
giftung mit  konzentrirten  Siuren.  In  der  Vulva  weder  Rdtke 
noch  falsche  Membranen.  —  Mundhöhle;  Die  Schleimhaut  auf 
der  inneren  Seite  der  Lippen  blase,  etwaa  verdickt  und  runxcllg, 
roth  punktirt;  die  Schleimhaut  der  Zunge  dicker,  aber  von  dem- 
aelben  Ansehen;  die  Gaumenschleimhaut  gesund.  —  Rachen- 
höhle: Der  Zapfen  und  die  Mandeln  in  Folge  der  Kauttriaation 
fast  hornartig,  ao  daaa  sie  bedeutend  gegen  den  Zustand,  den 
aie  Tor  der  Anwendung  der  Salzsiure  dargeboten  hatten,  aich 
unterschieden,  aber  eine  sehr  bedeutende  häutige  Exsudation  be- 
zog die  ganze  hintere  Fläche  dea  Gaumensegels.  —  Naaen- 
höhle:  Sehr  dicke,  blutgetränkte  falsche  Membranen  erstrecken 
aich  von  der  hinteren  Fläche  des  Gaumensegels  an  bta  in  die 
Naaengruben,  welche  sie  vollständig  auskleiden.  Im  Inneren  der 
Euatach'achen  Trompeten  aitzt  eine  eben  aolche,  röhrenförmige 
Paeudomembran ,  die  bei  dem  Verauche  aie  herauasuzaeken  ler* 
reiaat.  —  Schlund:  Die  hintere  Wand  dea  Pharynx  iat  mit 
einer  weisalichen,  konsistenten,  falschen  Membran  belegt,  die  man 
in  grossen  Fetzen  mit  der  Pinzette  wegnehmen  kann;  die  ent- 
blösste  Schleimhaut  Ist  dunkel  geröthet  mit  strotzenden  Kapillar- 
gefässen  und  harten,^  hirsekorngrpssen  Papillen  beaetzt.  Im 
unteren  Theile  des  Fharjnx  verschwinden  die  falacben  Membranen 
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und  die  Sehleimhtal  irird  normal.  —  Speiseröhre:  Die 
Schleimliati  leigt  hier  und  da  acbwachgerdthete  Stellen;  der  Py- 
lorna  tod  einem  Pfropfe,  einer  breiigen  falschen  Membran  yerstopfl; 
ille  Schleimhaut  an  dieser  Stelle  blinlichroth  «nd  terdickt.  — 
Kehlkopf:  Eino  falsche  Membran  bedeckt  die  Tordere  Fliehe 
der  Epiglottis ;  die  hintere  Fläche  sehr  roth,  aber  frei  von  falschen 
Membranen*  Die  Stimmritze  durchaus  frei  und  normal;  eine  dicke 
Sonde  dringt  leicht  durch  sie  hindurch.  Die  Sehleimhaut  des 
Kehlkopfes  rollkömmen  gesund,  nur  sieht  man  eino  kleine  punk- 
tirte  Rothe  unterhalb  der  Taschen.  Luftröhre,  Bronchen  und 
Lungen  nichts  Abnormes  darbietend/* 

Liest  sich  aus  dieser  Mittheilung  hinsichtlich  des  Nutien« 
oder  Schadens  der  Kauterisation  irgend  ein  Schluas  liehen?  Ich 
habe,  wie  msn  gesehen  hat,  so  weit  kauterisirt,  so  weit  ich  nur 
gelangen  konnte  und  so  follstindlg  als  möglich;  allein  wir 
konnten  nicht  wissen,  dass  auf  der  hinteren  Fliehe  des  Gaumen- 
segels In  den  Nsaengruben,  in  den  Eustach'schen  Trompeten  u.  s.  w. 
falsche  Membranen  Torhanden  waren,  und  wenn  wir  es  gewnsst 
bitten ,  so  hatten  wir  mit  den  ksuterisirenden  Mitteln  nicht  bis 
dahin  gelangen  können.  Was  nülat  aber  das  Kauterisiren  in 
diesen  Fällen^  wenn  msn  nicht  Alles  kauterisiren  kann?  Ich  bin 
aber  überxeugt,  dass  bei  diesem  Kinde  die  yon  mir  Torgenom- 
mene  Kauterisation  durch  ihre  ausserordeniliche  Reiuung  und 
durch  die  dadurch  herrorgetufene  Erschöpfung  den  Tod  beschleu- 
nigt hat.  Die  Beruhigung  hatte  ich  wenigstens  gewonnen, 
daas  die  itsende  Siure,  die  ich  angewendet  hatte,  nicht  Aber  die 
SU  itsende  Stelle  hinausgegangen  war  und  etwa  Im  Magen  Un- 
heil angerichtet  hatte." 

„Es  scheint  nach  allem  Dem  die  Kauterisation  nur  dann 
einigen  Nutien  su  Torsprechen,  wenn  es  möglich  ist,  durch  sie 
die  im  Kehlkopfe  sitaenden  falschen  Membranen  wegauschaffen; 
dann  aber  hat  die  Kauterisation  nur  eine  rein  lokale  Wirkung; 
«le  begegnet  einer  augenblicklichen  Gefahr,  nimlich  der  Gefahr 
der  Erstickung;  aber  sie. heilt  nicht  die  Krankheit,  im  Gegentheilo 
Stelgert  sie  dieselbe  di^durch,  dass  sie' su  einer  Reaktion  swingt, 
worin  der  an  und  fflr  sich  durch  die  fehlerhafte  Blutboschaffenheit 
ergriffene  Organiemus  sich  erschöpft.  Die  Ton  Diphtheritis  heim* 
gesuchten  Kranken  plegen  swar  meistens  ToUsaftig  und  gut  ge- 
nihrt  aussusehen;  aber  ihre  Lebensenergie  erscheint  doch  Ter- 
mindert,   ob   in  Folge   der  krankhaft  ifestelgerten  Plaatiiitit  dea 
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Bintei,  oder  tlner  fehlerhafUn  MischiiBg  desselben,  oder  ob  ab 
Vrssche  dieser  eig^Bthomlicheii  Blatbesckiffenheity  läset  sidi  nicht 
ssgen.^* 

„Woran  ist  die  kleine  Kranke  in  dem  mitgetheilUn  Falle 
l^eslorben?  Sie  ist  nicht  erstickt;  denn  Kahlkopf,  Lnftrfthre  nnd 
Lttogen  varen  für  die  LnftstrSniiing  frei ;  auch  trat  kein  Toden- 
kanpf  ein,  welcher  daranf  hindentete.  Sie  ist  gesanken,  wie  Je- 
mand stirbt,  dessen  Blnt,  durch  irgend  ein  Miasma  oder  dirch 
ein  in  ihm  selber  eraengtes  Virus  vergiftet«  unOhig  gemacht  ist, 
daa  Leben  au  erhalten.  Eine  Bemerkung  muss  hier  nodi  gc* 
mscht  werden.  In  der  Leidie  des  Kindes  fand  man  die  Schleim- 
haut am  Pylorus  roth  und  yerdickt,  und  swar  in  Folge  des  Kon- 
laktea  mit  einem  PAocke  fakcher  Membran ;  es  scheint  hieraus  die 
Nothwendigkeit  sich  sn  ergeben,  die  Ausstoosung  falscher  Mem- 
hranen,  sobald  sie  sich  losgelöst  haben,  d.  h.  sobald  sie  erweidit 
«ind,  SU  begünstigen.  Es  ist  denkbar,  daaa  daa  Verachlucken 
losgeUater  diphtherilischer  Membranen  und  ihr  Aufenthalt  im 
Magen  bei  der  Eneugung  der  gutrischen  Diphtheritis ,  die  nun 
ab  Komplikation  der  häutigen  Braune  lu  beobachten  Gelegenheit 
hatte,  beiträgt.'« 

IV*  „Die  aufmerksame  Erwägung  aller  Erscheinungoi  der 
Diphtheritis  hat  schon  mehrere  Aerate  Teranlasst,  diese  Krankheit 
den  Auaschlagafiebem  ansureihen.  Ea  findet  sich  hier  ohenfalls 
wie  in  jedem  Ausschlagsfieber:  1)  Ein  hjpothetischea  Gift  im 
Blute.  2)  Eine  Wirkung  dieses  Giftes  auf  die  featen  Theile, 
heaonders  auf  das  Nerrensjstem,  und  3)  eine  lokale  und  speaifi- 
sehe  Msnifestation  dieses  Giftes,  bestehend  hauptaächlich  in  dem 
Bestreben  der  Natur,  eine  Elimination,  nach  den  kutanen  oder 
mnkosen  Flächen  hin,  zu  bewirken.  Fasst  man  diese  Punkte  in's 
Auge,  so  wird  man  für  die  rationelle  Behandlung  sich  dieselben 
Indikationen  aufstellen  mfiisen,  die  bei  den  Eruptionsfiebern  längst 
gültig  sind,  nämlich:  1)  die  Orgsne,  in  welchen  der  Elimina* 
tionsproaess  lebensgefährlich  werden  kdnnte,  su  befreien  und  au 
beacbütsen;  2)  die  Ausscheidung  sonst  aber  tu  achten  und  ale 
XU  begünstigen,  um  die  Krsnkheitsursache  wegauschsffen ,  und 
3)  für  den  allgemeinen  Zustsnd  Sorge  au  trogen  und  üblen  Ne- 
benerscheinungen au  begegnen.'« 

„Was  nun  die  erste  Indikation  betrifft,  eo  kann  es  wohl 
Torkommen,  daas,  bcTsr  die  diphtberitische  Ausscheidung  beginnt, 
eine  grosse  Unruhe  imKärper  sich  bemerklieh  macht  und  widit%« 


3T1 

Organe  wie  dee  Gehirn,  üe  Lnngen  n.  e.  w.  dabei  lebhaft  affi-r 
Biri  werden*  Bei  der  Diphtheritis  ist  dieees  weniger  der  Fall  ali 
beim  Sehariach  oder  der  Variole;  denn  die  Diphtheritie  iet  ein 
Bnipllonaprosese  von  lubakiitem  Charakter.  Der  einsige  Ort,  wo 
die  diphtheritiBehe  Anaicheidnog  dae  Leben  gefährden  kann,  iai 
dier  KeUkepf  nnd  die  Luftröhre  nnd  deren  Geaweige,  hier  mnaa 
die  Kvnat  eintreten,  um  der  Gefahr  des  Lebena  au  begegnen. 
An  anderen  Orten  aber,  wo  diese  Gefahr  nicht  stattfindet,  ist 
eine  solche  drtUche  Einwirkung  gans  unnuts/' 

„Znr  Erfallang  der  sweiten  Indikation  erscheint  nichts  bes- 
ser als  die  Alkalien,  und  namentlich  das  doppeltkohlen- 
saure Natron,  welches  verfliissigend  wirkt,  und  so  die  Aus- 
scheidung begünstigt. 

„Was  die  dritte  Indikation  betrifft,  so  iet  keine  Frage,  dass 
die  Diphtheritis  mit  einem  asthenischen  Znstande  Terbunden  ist, 
nnd  dass  ea  darauf  ankommt,  wo  nicht  eine  dringende  Nothwen- 
^gkeit  eine  Ausnahme  gebietet,  die  Kräfte  des  Kranken  durch- 
ans  XU  schonen.  Man  muss  Ezcitantia  eben  so  sehr  vermeiden 
ala  die  herabsetsenden  Brach-  und  Abfuhmuttel.  Diese  können 
angewendet  werden;  aber  ebenso  nur  ausnahmsweise  wie  die  Ksu- 
terisation,  welche  letztere  Tielleicht  am  beaten  durch  eine  leichte 
Auflösung  irgend  eines  mehr  auatrocknenden  ab  wirklich  scharf 
ätienden  Mittels  bewirkt  wird.« 

V.  „Gibt  es  Mittel,  die  hantige  Braune  su  Terhflten, 
oder  mit  anderen  Worten:  ist  eine  Prophylaxis  denkbar?  Die 
häniige  Bräune  kommt  in  den  Gebieten,  in  welchen  die  katarrha- 
Uachen  Leiden  häufig  sind,  nämlich  in  den  gemäasigt  warmen 
nnd  feuchten  Flachländern,  ror.  Die  Touraine  wird  wegen  ihrer 
Fhichtbarkeit  der  Garten  Frankreichs  gensnnt;  sie  Tcrdankt  diese 
Firachtbarkelt  dem  feuchten  Boden,  der  aber  auch  Tiele  Katarrhe 
erseugt  und  die  Diphtheritis  so  ansserordentlich  begfinstigt ,  dasa 
aie  gleichsam  als  endemisch  in  betrachten  ist.  Sin  anderes  Mo- 
ment fflr  diese  Krankheit  iat  die  örtliche  Anlage,  die  in  derThat 
nicht  bestritten  werden  kann.  Es  gibt  Familien,  wo  durch  Ge* 
nerationen  hindurch  die  Diphtheritia  Opfer  fordert  Wenn  nun 
eine  Familie  mit  dieaer  Anlage  eine  niedrige  und  feudite  Loka-* 
lität  bewohnt,  so  würde  eine  Entfernung  aus  dieser  Lokalität  Ton 
Wichtigkeit  aein.  Einen  solchen  Wechsel  des  Aufenthaltes  er- 
lauben aber  nicht  immer  die  Verhältnisse;  es  war  dieses  der 
Fall  mit  der  erwähnten  Familie,  welche  drei  Kinder  an  häutiger 
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Brinne  tu  TenthiedenfB  Zeiten  Terloren  halle,  mid  veldie  Um 
niedriggelegenef  Hau«  in  der  Nllie  dickbelaubter  and  dichter  6e- 
büsche  bevohnte.  In  Gebirgsgegenden,  i.  B.  in  der  Anvergac, 
iat  nach  Bartrand,  wieGnersant  in  aeiner  enrahnteD  Abhatti- 
Inng  angeführt  hat,  derKmp  iuaaerat  eelten,  und  ea  würde  dem* 
nach  die  Ueberaiedelnng  Ton  Familien,  in  denen  eine  eiiilickt 
Anlage  aar  Diphtheritia  eicli  xeigt,  ana  niedrigen,  feuchten  Ge- 
genden in  h§her  gelegene,  hügelige  oder  bergige  aehr  m  em- 
pfehlrn  sein.  Jedenfalla,  wenn  eine  aoldie  Uebereiedelung  nicht 
mSglich  iat,  iat  die  Bewohnung  der  hoher  gelegenen  Stockwerke 
Torznsiehen,  und  awar  iat  die  Südseite  dea  Hauaea,  nadi  ihr  die 
Westseite  lu  empfehlen.  Die  untersten  Stockwerke  dea  Hauaes, 
die  Kellerwohnungen  und  die  Nord-  und  Oataeite  der  Hauer 
acheinen  die  Entstehung  der  hlutigen  Bräune  xu  begünatigen« 
Der  Nordoatwind  scheint  in  dieser  Beziehnng  eine  beaondera  nble 
Wirkung  xu  haben ;  der  Nordostwind  und  auch  der  reine  Oatwind 
alnd  auch  ffir  Rheumatiache ,  Gichtische  und  Nenröae  bekanntlich 
sehr  übelwirkend,  wenigstens  in  unseren  Breiten.  Ea  muaaen 
daher  diejenigen  Familien,  in  denen  su  Diphtheritia  beaondere 
Neigung  herrscht,  sehr  sorgfaltig  Tor  diesen  Winden  eich  xu 
achütxen  suchen.  Gymnastische  Uebungen,  abhirtende  Bider  xur 
gehörigen  Zeit,  achwefelhaltige  Wisaer  u.  s.  w.,  so  wie  überhaupt 
Mt  gegen  Katarrhe  empfohlene  Mittel  sind  auch  xur  Verhütung 
der  Diphtheritis  su  empfehlen.** 


Wir  schliessen  hieran  eine  spitere  Hittheilung  des  Yeriaa- 
aersy  aus  der  sich  ergibt,  daaa  bereite  im  Jakre  1853  Herr  J. 
Lemaire  das  doppeltkohlensaure  Natron  in  grosser  Deaia  gegen 
die  hiutige  Briune  empfohlen  hat;  er  hat  das  Mittel  nicht  nur 
innerlich  gegeben,  sondern  auch  iusserlich  angewendet  Seine 
hierüber  der  Akademie  eingereichte  Arbeit  enthält  aachs  Fälle  ren 
häutiger  Bräune  und  Krup ,  welche  durch  daa  doppeltkohlenaanre 
Natron  geheilt  worden  aind.  Seit  der  Zeit  hat  Hr.  Lemaire, 
wie  er  Jetst  anxeigt,  nodi  eine  groaae  Anxahl  Ton  Fällen  häutiger 
Bräune  schnell  durch  dieses  Mittel  geheilt.  Er  gibt  das  doppelt- 
kohlensaure Natron  in  aehr  kräftiger  Aufldaung  mit  etwaa  Pome- 
ranxenblütbensyrup  viertelstündlich  esslöffelweiae ,  so  daaa  Kinder 
in  24  Stunden  je  nach  ihrem  Alter  2  bia  6  Skrupel  dea  Sdses 
genommen  haben.  Die  alkaliechen  Bäder  werden  ebenfalla  aehr 
kräftig  gemacht.  Herr  Lemaire  geht  von  der  Anaicht  ana,  daes 
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bei  alltii  EtttifiDdingeA  die  nbrinbiMmf  im  Blute  geeteigerl  ist, 
daee  dieie  SteigeniDg  beeoDders  die  DIphtherltie  cbarakterisirt, 
und  daas  dae  koblenaaate  Natron  daa  Fibrin  gleichaam  Terflfiaeigl 
und  die  Plaatiiilit  herabietit.  Auch  Lmainekfin  Wien  em- 
piebll  daa  kohleniaure  Kali  gegen  den  Krnp,  den  er  ffir  die 
Aeneaernng  einer  spesiiischen  Blutkrase  erklirt  Und  ea  yerdieni 
demnach,  da  aich  ao  riele  gewichtige  Stimmen  dafür  in  erheben 
acheinen,  die  alkalische  Medikation  gegen  die  blutige  Bräune  im 
Allgemeinen  ind  gegen  den  Krnp  im  Besonderen  TollexBeachtnng. 

III.    Bemerkungen  über  die  Behandlung  der  häutigen 
Braune   durch  Kauterisation    oder  durch   innere  An- 
wendung des  doppeltkohlensauren  Natrons. 

Die  Ton  Herrn  Marebal  angeregten  Bedenken  gegen  die 
Kauterisation,  welche  durch  Bretonneau  und  namentlich  durch 
seinen  Schüler  Trouase an  und  dann  auch  durch  6 neraant  und 
andere  franiösische  Aerzte  gegen  die  Diphtheritis  so  sehr  anem- 
pfohlen worden  ist,  haben  zu  Tcrschiedenen  Erörterungen  Anlaaa 
gegeben,  und  ea  haben  sich  mehr  Gegner  der  Kauterisation,  aber 
auch  Yertheidiger  derselben,  erhoben.  Herr  Harchal  geht  von 
dem  Grundaatze  aus,  dass  daa  fibrinoae  Exsudat,  wodurch  sich  die 
Diphtheritis  hauptsicblich  manifeatirt,  in  einer  allgemeinen  Dia- 
iheae  oder  besonderen  Blutkrase  beruhe,  und  dasa,  wollte  man 
die  blutige  Briuna  und  namentlich  den  Krup  bloa  durch  Kaute- 
riaation  behandeln,  daa  gerade  ao  Tiel  wäre,  als  wollte  man  die 
Scharlacheinoreaiens  oder  die  Pockenpusteln  kanteriairen,  und  da- 
iorch  allein  die  Krankheit  bezwingen.  Ea  könne  wohl  die  Kau- 
terisation angewendet  werden,  aber  nur  um  einer  dringenden 
Gefahr  zu  begegnen,  z.  B.  in  dem  Falle,  wo  daa  fibrindse  Ex- 
sudat die  Stimme  zu  yerschliessen  und  Erstickung  herbeizuführen 
droht;  sonst  aber  müsse  die  Diphtheritis  als  allgemeiner  Zustand, 
d.  h.  als  Disthese,  behandelt  werden.  Daa  Wesen  dieser  Diatheaa 
tat  uns  allerdinga  unbekannt;  aber  wir  erkennen  jedenfalls,  dasa 
daa  Blut  einen  abnormen  Ueberschuss  an  gerinnbarem  Eiweiasatoffa 
enthält,  und  dieaen  überall  in  Form  Ton  fibrinösen  Ablagerungen 
auf  die  Schleimhiute  und  die  kutanen  Gebilde  auszuschwitzen 
strebt.  Es  müsse  daher  die  raiionelir  Behandlung  darin  bestehen, 
gegen  diese  Beschaffenheit  des  Blutes  zu  wirken  und  dazu  aeien 
die  Alkalien  und  namentlich  das  Natron  bicarbonicum ,  welchea 
bekanntlich  den  Eiweiasatoff  zu  yerflüssigen  im  Stande  ist,   am 
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bf f ten.  Ohne  Anwendang  dieses  IDtteh,  ja  auch  mil  denaelben, 
sei  die  KantorisatioD  eher  nachtheilig  ale  yortheilhafl,  in  so  ferne 
sie  an  eiser  Real[tion  iwingt,  und  die  ohnehin  nicht  sehr  enor- 
fische  Thätigkeit  des  Organismns  noch  mehr  schwächt  Dieses 
sind  in  Summa  die  Ansichten,  welche  Hr.  Harchal  ansgespro- 
chen  hat;  es  ist  ihm  aber  entgegnet  worden,  dass  Niemand  die 
Kanterisation  als  ein  Hanptmittel  gegen  die  Tendern  der  fibri- 
nösen Ansschwitsnng  betrachtet  hat;  die  Kanterisation  sowohl, 
als  die  Brechmittel  beim  Kmp  sind  nur  su  Hilfe  genommen 
worden,  um  der  avgeDblicklichen  dringenden  Gefshr  au  begegnen, 
was  auch  Hr.  H.  als  nothwendig  lugibt.  Chemisch  seien  die  Al- 
kalien, und  namentlich  das  Natronbikarbonat,  allerdings  befähigt, 
den  Eiweissstoff  zu  yerflüssigen;  aber  ob  sie  das  bei  einem  an 
häutiger  Bräune  oder  am  Krup  leidenden  Kinde  so  schnell  zu 
thun  yermdgen,  wie  die  Noth  es  erheischt,  ist  eine  andere  Frage. 
Freilich  führt  Hr.  M.  Fälle  an,  die  zu  Gunsten  seiner  Ansicht 
sprechen;  allein  es  sind  yielleicht  noch  mehr  Fälle  anzufflhren, 
wo  die  Alkalien  und  namentlich  das  Natronbikarbonat  schon  an- 
gewendet waren  und  den  tödtlichen  Ausgang  nicht  yerhindert 
haben,  und  andererseits  gibt  es  auch  Fälle,  wo  die  Kauterisation 
und  die  Brechmittel,  die  weiter  nichts  thaten,  als  die  pseudo* 
membranösen  Bildungen  wegzuschaffen,  recht  gute  Dienste  gelei- 
stet haben.  Ist  die  Analogie,  die  Hr.  H.  zwisdien  Diphtiieritla 
und  den  Ausschlagsfiebern  aufstellt,  richtig,  d.  h.  ist  das  fibri- 
nöse Exsudat  der  ersteren  gleich  zu  achten  dem  Eliminatienspro- 
dukte  bei  der  Variole,  dem  Scharlach,  den  Hasern  u.  s.  w. ,  so 
würde  ja  mit  dieser  Elimination  die  Krankheit  zu  Ende  sein,  und 
dann  käme  es  nur  darauf  an,  der  durch  das  Dasein  dieses  Bli- 
minationsprodttktes  bedingten  Gefahr  zu  begegnen,  und  dann  wäre 
Ja  eben  die  Kauterisation  oder  bei  der  häutigen  Bräune  und  dem 
Krup  die  Anwendung  der  Brechmittel  recht  indizirt,  weil  durch 
sie  das  genannte  Produkt  weggeschafft  wird. 

So  steht  die  Angelegenheit  in  diesem  Augenblicke,  und  es 
yerlohnt  sich  wohl,  hieran  die  yerschiedenen  neuesten  Netiten  an- 
zureihen. Wir  beginnen  mit  einer  Hittheilung  des  Hrn.  Aliis, 
Arzt  an  den  Seebädern  zu  Trouyille  in  Frankreich  (Union  m^di- 
cale,  31.  Hai  1855).  Während  des  Sommers  1852  und  im 
Winter  1853  herrschte  in  einer  kleinen  Stadt  der  Franche-Comtd 
eine  Scharlachepidemie,  welche  ganz  besonders  mit  Angina  yer- 
bunden  war.    Die  Angina  war  sehr  bösartig  und  ffihrte   oft  su 
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Uhrioösen  AnsadiwitsiiDgeii.  Die  Kaateritation  vorde  Tonfiglkk 
dagegen  angewendet.  Es  gab  aber  auch  Aenia,  welche  aick 
dieaaa  Hitlela  nicht  bedienten,  aondern  bei  den  eraten  Anieichen 
der  Angina  UmacUige  unter  Anwendung  eines  narkotlKhen  Lini«- 
mentea  am  den  Hals  machen  lieaaen,  und  zugleich  Senfleige  auf 
die  Waden  legten.  Eine  genaue  yergleichende  Statistik  über  die 
Erfolge  Tcrmag  Hr.  A.  nicht  zu  geben.  Indessen  gibt  er  einige 
Zahlen,  welche  nicht  ohne  Belang  sind.  Vom  29.  Sept.  1852 
an,  wo  die  Scharlachepidemie  eine  gewisse  Höhe  erreicht  httte, 
bis  lum  15*  Mars  1853,  wo  sie  ihrem  Ende  sich  nahte,  waren 
Ton  einer  Berdlkerung  Ton  4000  Seeisn  der  kleinen  Stadt  40  Kin- 
der im  Alter  Ton  2  Monaten  bis  15  Jahren  dahingeraft,  und 
iwar  die  meisten  yon  ihnen  in  Folge  Ton  Scharlachbriune ,  bei 
denen  allen  Kauterisation  gemacht  worden  war,  und  manchmal  in 
•ehr  bedeutendem  Grade.  In  den  beiden  Jahren,  die  der  Epi- 
demie vorangingen,  und  welche  ihr  nachfolgten,  betrug  die  Mor- 
talität in  derselben  Periode,  nimlich  yom  29.  September  bis 
15.  Mars,  für  dieselbe  Altersklasse  nur  10  bis  12  Todesfalle. 
Gegen  die  genannten  40  Fftlle  Ton  Scharlachbriune,  in  welchen 
die  Kauterisation  gemacht  worden  war,  kommen  noch  an  50  an- 
dere Fälle  sowohl  in  derselben  Stadt  als  in  den  benachbarten 
Distrikten,  wo  die  Kauterisation  gans  ausgeschlossen  war,  und 
es  ist  im  höchsten  Grade  bemerkenswertfa ,  dass  von  diesen 
50  Fällen  kein  einsiger  mit  dem  Tode  endigte.  Es  ist  hierbei 
wohl  SU  notiren,  dass  es  eine  und  dieselbe  Epidemie  war,  welcher 
jene  40  und  diese  50  Fälle  von  Scharlachbräune  angehörten, 
md  es  ergibt  sich  daraus  schlagend  der  Beweis,  dass  die  KautC'* 
risation  des  Halses,  wenigstens  für  die  Scharlachbräune,  im  höeh- 
aten  Grade  Terwerflich  ist.  Was  die  gute  Wirkung  des  Natron* 
bikarbonates  betriflTt,  so  kann  Hr.  A.  nichts  darfiber  aagen;  ver- 
Bucht  ist  es  nicht  worden ;  Hr.  A.  glaubt  aber  nicht  an  die  Wir- 
kung dieses  Mittels,  sondern  die  gunstigen  Erfolge  misst  er 
nur  dem  Umstände  bei,  dass  der  Eliminationsprozess  durch  das 
fibrinöse  Exsudat  sieh  erschöpft  hat.  Er  glaubt,  dass  die  An- 
wendung Ton  Bfutegeln  mehr  zu  empfehlen  sei;  in  den  Fällen 
Ton  Scharlach,  welche  mit  Angina  vergangen,  hatten  die  Blut- 
egel, die  angesetzt  wurden,  den  Erfolg,  dass  auf  der  Haut  die 
Eruption  zum  Vorscheine  kam,  und  damit  die  gefährliche  Angina 
sofort  nachlieas.  Die  Reizung  der  Schleimhaut  hat  bei  der  Schar- 
lachangina etwas  Spesifiechea,   und  kann  sich  unter  Umständen 
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n  tdir  katoteadem  Grade  eiböhen ,  ao  daaa  aia  im  Halaa  n* 
lalst  dar  Lvftdiirchatrdtottiig  ein  Hindemiss  antg^aganaaist ,  iiad 
dan  Krankan  mit.  Eratickan  badroht.  Von  dieaam  Geaichtapvnkte 
tu  aind  dia  Bintagfal  aalir  empfahlanawarth.  Hr.  A.  glavbt  fol- 
ganda  Sfttia  aufatellan  au  dürfen: 

1)  die  Erichoinvngan  daa  Saiiarlaeha  beginnen  in  den  oba* 
Ten  Regionen  dea  Organiamna  and  breiten  aich  von  da  avf  die 
unteren  ans;  die  Eruption  eradieint  snerst  anf  dam  Angaaiehta, 
dann  anf  dem  Halse,  auf  der  Bmst  n.  a.  ▼.  Ramassini  will 
sogar  beobacktet  haben,  daaa  der  Scharlach  die  groaate  Gefahr 
seigt,  wenn  die  Emption  aich  nicht  bis  anf  die  unteren  Eztreau- 
tftten  ausdehne;  seibat  das  Oedem,  wenn  es  eintritt,  beginnt 
gewöhnlich  auf  dem  Angesichte. 

2)  Die  Schleimhinte,  obgleich  gewöhnlich  snerst  nnd  siem- 
lieh  lebhaft  ergriifen,  sind  doch  nnr  der  Torübergehende  Sits  daa 
Eliminationsbestrebens;  dicMs  drangt  mehr  nach  der  Kntis  nnd 
nach  den  Nieren  hin; 

3)  daraus  folgt,  daaa  bei  drohender  Angina  Alles  gethan 
werden  müsse,  nm  die  Eliminstionsthitigkeit  nadi  der  Kutts  nnd 
namentlich  nach  den  unteren  Extremititen  fainsnieiten,  nnd  es 
kann  dieses  durch  Anwendung  yon  mildernden   und  etwas  narko- 

^tiairenden  Umachllgen  nm  den  Hals  und  durch  richtige  Anwen- 
dung von  Blutegeln  bewirkt  werden. 


Der  folgende  Fall  aoll  die  gute  Wirkung  dea  doppeUkohien- 
aauren  Nairona  gegen  den  echten  Krup  erweiaen;  er  ist  Ton  Hrn. 
Lalesqne,  Arst  in  Lateate  in  Frankreich,  mitgetheilt  (Union 
m^dicale  5.  Juni  1855).  „Der  Tier  Jahre  alte  Sohn  einea  Forst- 
aufsehers Ton  guter  Gesundheit  legte  sich  am  29*  Desember  ge- 
sund nieder  nnd  erirachte  nach  ruhigem  Schlafe  gegen  3  Uhr 
plötslich  mit  heftigem  Hsisschmerse,  trockenem  rauhem  HnstcD, 
pfeifendem  Athem  und  einer  fast  heiseren  Stimme.  Dia  Mutier 
gibt  ihm  Altheesjrup  mit  kaltem  Wasser  und  macht  ihm  swei 
aebr  heisse  Fussbüder,  aber  der  Zuatand  beaaerte  sich  nicht,  und 
am  Abende  dea  30.  kam  Hr.  L.  su  dem  Kranken.  Er  fand  alle 
Erscheinungen  des  Krups;  der  Athem  war  pfeifend  und  achwiertg, 
der  Husten  trocken  und  bellend,  das  Angesicht  geröthet,  die 
Augen  glühend,  die  Haut  heiss  und  der  Puls  beschleunigt.  Die 
Stinune  ist  heiaer  und   faat  erioachan  und  der  Druck   auf  den 


3TT 

Kehlkopf  madit  «trat  Schman.  SnkiuainardrftaaD  nicht  ge« 
schwollen,  ebensowenig  die'  Mandeln;  !■  Rachen  keine  Rdlhe, 
kein. Hantbe leg  wahrnehmbar.  (Ordin.:  4  Blutegel  an  die  Kehl- 
kopfagegend;  nach  ihnen  ein  Brechmittel  ans  Ipekakuanha,  ferner 
Einreiben  Ton  grauer  Salbe  auf  die  Vorderilche  des  Halses,  in- 
nerlich rerdinnier  Altheesyrup  nut  einer  starken  Dosis  doppelt- 
kohlensauren Natrons.)  Die  allgemeinen  Erscheinungen  jedoch, 
obgleich  die  lokalen  bei  der  örtlichen  Untersuchung  fehlten,  ent- 
schieden mich  so  bestimmt  in  der  Diagnose,  dass  ich  den  Fall 
wie  Krup  behandelte,  und  xwar  eben  aur  Verminderung  der  Pla^ 
siisitüt  des  Blutes  das  Natronbikarbonat  verordnete.  Die  Blnt- 
•gelwnnden  bluteten  bis  Mitternacht;  das  Brechmittel  hatte  nicht 
gewirkt;  die  Nacht  yerlief  unruhig  und  KrupanfiQlo  stellten  sich 
ein,  die  noch  etwas  stärker  waren  als  der  rorangegangene.  Am 
31.  Morgens  war  der  Kranke  etwas  ruhiger,  der  Puls  aber  deut« 
lieh  fiebernd,  die  Haut  heiss,  Sprache,  Stimme  und  Respiration 
seigten  noch  denselben  Charakter,  nur  war  die  Oppression  gering. 
Das  Brechmittel  wurde  wiederholt  und  hatte  iwei  Mal  Wirkungen; 
die  ausgebrochenen  Massen  leigten  kleine  Hautfetxen  und  Blut- 
punkte,  und  es  war  nun  die  Laryngitis  membranacea  nicht  au 
beiweifeln.  Die  Krupanfalle  waren  zwar  gering,  aber  immer 
noch  Torhanden.  (Ord.:  das  Natron  bicarbonicum  weiter  in 
krauchen;  Einreibungen  grauer  Salbe  ebenfalls)  —  Abends  ist 
die  Respiration  weniger  schwierig  und  weniger  pfeifend;  die 
Stimme  etwas  heller,  aber  das  Fieber  heftiger,  Husten  noch 
hiufig,  jedoch  weniger  krupartig  (Ordinatio  ut  supra).  —  Am 
1.  Januar:  der  Knabe  hat  in  der  Nacht  einige  Minuten  geschla- 
fen und  ein  wenig  feuchte  Haut;  Fieber  wie  Abends  rorher;  Re- 
spiration freier,  fast  nicht  mehr  pfeifend;  Husten  lockerer,  aber 
Auswurf  wie  bei  Kindern  nicht  lu  sehen  (Ordinatio  ut  supra, 
jedoch  so,  dtss  in  24  Stunden  2  Grammen  Natronbikarbonat  Ytt^ 
braucht  werden).  Abends  noch  Fieber,  jedoch  missig;  Husten, 
Athmung  und  Sprache  werden  normal-  und  die  Krankheit  geht  in 
Tolle  Besserung  über,  so  dass  am  7.  der  Knabe  genesen  ist 
Während  der  Zeit  gebraucht  er  immer  das  Natronbikarbonat  und 
zwar  bia  zum  4. ;  ausserdem  aber,  was  wohl  zu  merken  ist,  auch 
die  Merkurialeinreibungen  auf  deii  Hals,  so  dass  eigratlich  nicht 
genau  zu  ssgen  ist,  ob  diese  oder  das  Alkali  die  Heilung  bewirkt 
haben/*  Dass  es  echter  Kmp  gewesen,  nämlich  eine  Larjngitia 
■dt  wirklicher  Exsudatioa,  wollen  wir  nach  der  Veratcherung  dea 
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Hm.  L.  tls  uiweifelkaft  annehmeD.  Da  jtdoch  d«rglciciicii  FÜIt 
TOB  anderen  Aerilen  anch  durch  Mose  Brechmittel  geheilt  worden 
aind,  eo  bedfirfen  wir  noch  weiterer  M ittheilnngen ,  nm  an  die 
baaondere  Heilkraft  dee  doppeltkohlensauren  Natrons  gegen  die 
hintige  Briune  in  glauben* 

Gans  gewiss  ist  das  doppeltkohlensaure  Natron  ein  gutes  an- 
tipUogistioch  wirkendes,  d.  h.  die  krankhafte  Neigung  des  Binlea 
aur  Fibrinbildung  herabsetaendes  Mittel,  aber  ob  es  in  diaaerBe- 
aiehung  etwas  Besonderes  vor  Tielen  anderen  alkalischen  Salien 
Toraus  hat,  ob  ea  eine  spesifische  Wirkung  gerade  gegen  die 
Diphtheritis  besitat,  ist  noch  sehr  die  Frage.  Es  wurden  dann 
die  Merkurialien,  namentlich  dae  Kalomel  oder  das  Bjdrargjun 
cum  Creta,  welches  in  England  offisineU  iet,  oder  auch  Merku- 
rialeinreibung  in  der  genannten  Krankheit  noch  viel  mehr  leialen 
mtssen,  denn  sie  wirken  gewiss  machtig  antiphlogistisch  und  be* 
sonders  gegen  die  krankhafte  PlaatiaiÜt  des  Blutes.  Hr.  Robert 
Latour,  Arat  in  Paris  hat,  wie  er  angibt,  des  Natronbikarbonat 
auch  gegen  die  Diphtberitis ,  und  namentlich  gegen  den  Krup, 
ganx  nach  Angabe  des  Hrn.  Harchal  rersucht  (Union  mddi- 
cale  23.  Juni  1855).  „Aber,  sagt  er,  weniger  glücklich  als 
Hr.  Mar  eh  al,  war  ich  gendthlgt,  die  Kauterisation  durch  HM- 
lenstein  eintreten  au  lassen,  um  dae  kranke  Kind  zu  retten.  Be 
war  dieses  ein  5  Jahre  alter  Knabe,  ron  Ijmphatis^er  Konstitu* 
tion,  und  schon  seit  2  Tagen  bettlägerig,  als  ich  lu  ihm  gerufen 
wurde.  Gleich  bei  der  ersten  Untersuchung  fand  ich  die  Pfeiler 
des  Gaumensegels,  den  vorderen  Theil  desselben  und  den  Schlund 
Ton  sehr  lebhaft  rother  Farbe,  jedoch  ohne  die  geringste  Spur 
falscher  Membrane.  Das  Uebel  war  in  den  Nasengruben,  wo  es 
begonnen  au  haben  schien,  am  weitesten  gediehen;  die  Abringe 
Auaschwitiung  war  hier  so  bedeutend,  daes  die  Nasenhöhlen  voll* 
kommen  terstopft  waren.  Und  waa  mich  die  Ausdehnung  des 
Exsudates  auf  die  Schlnndgegend  fürchten  Hess,  war  der  Um- 
atand,  dasa  die  hintere  Flache  des  Gaumensegels  und  dea  Zipf« 
chens  bereite  überzogen  war.  Ausserdem  waren  die  Submazillar- 
drüsen  sehr  schmerahaft  und  angeschwollen;  Fieber,  Angst,  Deli- 
rien wären  aehr  bedeutend,  und  ea  war  alao  ein  Zuatand  Tor- 
handen,  welcher  die  häutige  Briune  in  ihrer  ToHatan  Blüthe 
zeigte.  Ohne  ZeitTorlust  verordnete  ich  das  NatronUkarbonat  zu 
3  Grammen  pro  dosi  in  Auflösung  und  lieas  daa  Mittel  ao  gebrau* 
eheui  daaa  in  24  Stunden  6  Grammen  genommen  wurden;  allein 
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die  Krankheit  nahm  m,  die  Exiudation  machte  Fortichritte,  dai 
Gaumensegel  and  seine  Pfeiler  wurden  giniUch  dafon  fibenogen, 
und  auch  im  Schlünde  leigten  sich  solche  Ausschwitaungen ;  das 
Fieber  und  die  übrigen  allgemeinen  Erscheinungen  blieben  dieselben.** 
Einen  ganxen  Tag  hatte  Hr.  Robert  Latour  dahingehen  las- 
neu,  um  die  Tom  Hrn.  Harchal  yersprochene  Wirkung  des  Bl* 
karbonates  xu  erirarten;  sie  trat,  wie  gesagt,  nicht  ein,  undlin* 
ger  au  logem  hielt  Hr.  R.  L.  für  xu  gewagt.  Ohne  Weiteres 
griff  er  xum  Hdllensteinstifte  und  kauterisirte  damit,  so  weit  er 
nur  irgend  reichen  konnte,  alle  mit  der  Ausschwitxung  belegten 
Stellen,  wobei  er  noch  um  1  Linie  breit  über  die  Grinsen  dieser 
hinausging.  Dabei  gab  er  innerlich  noch  das  Natronbikarbonat 
weiter,  und  swar  xu  6  Grammen  in  24  Stunden.  Jetxt  schien 
das  Uebel  still  xu  stehen,  die  Ausschwitsung  ging  nicht  weiter, 
las  Fieber  minderte  sich  und  der  allgemeine  Zustand  besserte 
•ich.  Am  folgenden  Tsge  lösten  sich  die  falschen  Membrsnen 
ab  und  es  ging  Mbnell  xur  Genesung.  Hr.  A.  L.  glaubt,  dass 
hier  die  Kauterisation  weit  mehr  gethan  hat  als  das  so  sehr  em- 
pfohlene Alkali;  es  war  ersichtlich,  dass  sie  dem  Fortschritte  der 
axsudatiTen  Entxfindnng  eine  entschiedene  Gränxe  setxte;  denn 
die  Hantbelege  in  den  Nasengruben,  welche  durch  den  Höllen- 
ateinstifl  nicht  erreicht  wurden,  stiessea  sich  auch  ab.  DariUi 
4aea  die  Diphtheritis  auf  einer  Blntkrase  beruhe,  was  Hr.  L.  ge- 
rade nicht  in  Abrede  stellen  will,  liegt  keine  Gegenanxeige  gegen 
die  Kauterisation,  da  ja  doch  auch  beim  Erjsipelas  TSgum  aus 
inneren  Ursachen,  bei  dem  Gelenkrheumatismus  u.  s.  w.  die 
krankhafte  Thitigkeit  durch  Höllenstein,  Jodtinktur,  Kollodion 
tt.  s.  w.  mit  gutem  Erfolge  mitbegranxt  oder  lokaliairt  wird.  Bei 
dieser  Gelegenheit  bemerkt  Hr.  L.,  dass,  um  bei  Diphtheritis  er- 
folgreich xu  kauterisiren ,  man  sich  wo  irgend  möglich  des  Höl- 
lenateinstiftes  bedienen  müsse,  und  wo  das  nicht  geht,  muss  man 
eine  sehr  kräftige  Auflösung  desselben  benutxen.  Gewöhnlich 
gebraucht  man  daxu  ein  etwas  gekrümmtes  Fischbeinst&bchen, 
an  welchem  sich  oben  ein  kleiner  Schwamm  befindet;  allein  mit 
Mosern  Stäbchen  kann  man  nie  sicher  agiren;  wenigstens  kann 
■un  nicht  wissen,  ob  man  damit  den  Kehldeckel  und  die  Stimm- 
rftxe  gehörig  erreicht  und  damit  auch  alle  Stellen  kauterisirt. 
Hr.  L.  bedient  sich  einer  langen,  etwas  gekrümmten  Pinxette, 
womit  er  ein  Charplekfigelchen  erfasst,  welches  er  daran  mit 
einem  Faden    befestigt  $    dieses  Charplekügelchen   wird  in  eine 
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•ehr  kriftige  AufldfiiDg  Ton  H5Uen8tein  getanehl,  und  damit  dtr 
Schlnad  tief  hinab  Icauterisirl ,  dergestaU,  dass  audi  der  Kehl- 
deckel und  die  SHniHiritse  berfihrt  wird,  und  wo  mdglich  einige 
Tropfen  der  Hölleoiteinlesang  auch  in  den  Kehlkopf  hineinge* 
drückt  werden.  Hr.  R.  L.  echlieeet  seine  Mittheilüng  mit  folgen- 
den Worten:  „Dieeee  ist  mein  Kauteriaaiionayerfahren  und  der 
Sicherheit  ihrer  Wirkung  achreibe  ich  die  unerwarteten  Heiliu- 
gen  XU,  die  ich  erreicht  habe,  und  die  ich  mit  dem  gewöhnlicken 
Verfahren  nicht  erlangt  haben  wurde/' 

Eine  weitere  Mittheilung  ist  die  Ton  Dr.  Ferrand  zm  Her 
(Union  m^dicale,  ebend'aa.))  welcher  ebenfalls  der  Kauterisation 
das  Wort  redet.  „Seit  11  Jahren  Armenant  der  Stadt  Her  ond 
der  benachbarten  Bexirke,  sagt  er,  habe  ich  Gelegenheit  gehabt, 
wohl  50  Fälle  Ton  blutiger  Braune  au  behandeln;  ich  habe  acht- 
mal die  Tracheotomie  gemacht;  von  diesen  Operirten  starben  5 
kurae  Zeit  nach  der  Operation,  Einer  12  Tage  nachher  in  Folge 
Ton  Erfsipelas;  nur  2  dsTon  sind  geheilt  worden.  Aus  meinen 
Erfahrungen  fühle  ich  mich  au  folgenden  Schlissen  berechtigt: 
1)  dass  die  Diphtheritis  in  fortschreitender  Bewegung  weiter 
geht,  und  2)  dass  die  Kauterisation  diesen  Fortschritt  oRfiuhal* 
tcn  fihig  ist."  .  Hr.  F.  fährt  2  FiUs  an,  die  wir  in  aller  Kurse 
wiedergeben  wollen.  Der  erste  Fsll  betraf  einen  6  Jahre  alten 
blassen,  schwichlichen  Knaben,  der  alle  Sjmptome  des  Kraps 
darbot,  welche  Krankheit  zu  gleicher  Zeit  mehrere  Kinder  ergrif* 
fen  hatte.  Die  Handeln  und  die  Ganmeopfeiler  waren  mit  Exsu- 
dat bedeckt,  der  Rachen  gerolhet,  die  Halsdrflsen  geschwollen. 
Hr.  F.  kauterisirte  sofort  die  Theiie  mit  einer  Auflösung  tob  2 
Theilen  Höllenstein  und  4  Theilon  Wasser,  Terordnete  4  Blutegel 
an  den  Hals  und  eine  Auflösung  Ton  etwa  1  Gran  Brechweinalein 
in  ungef&hr  3  Unxen  Wasser,  woTon  er  stflndlich  1  EssldlTel  toU 
gehen  liess.  Am  nächsten  Tage  wiederholte  er  die  Kauterisalien 
und  setzte  sie  täglich  fort  Tom  1.  bis  4.  Februar.  Am  Abende 
dieses  Tages  war  der  Znstand  sehr  öbel,  die  Stimme  ertoachen, 
die  Erstickungsanfälle  bedeutend,  die  Re^iration  trackeal  und 
der  Puls  klein«  Verordnet:  Brechmittel  und  ausserdem  2  grosse 
Blasenpflaster  an  die  Oberschenkel.  Am  6.  Februar  hat  die  Er« 
sticknngsgefahr  den  höchsten  Grad  erreicht;  Hr.  F.  macht  die 
Tracheotomie,  und  gleich  nach  derselben  werden  falsche  Membra* 
neu  ausgetrieben.  Von  da  an  geht  es  besser;  die  Athmung  wird 
frei,  aber  4  Tage  später  wird  der  Umfang  der  Wunde  roth  und 
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•chmenhaft.  Et  biUet  sich  Erjsipeltf,  relcbef  aller  Mittel  un- 
geachtet immer  weiter  eich  verbreitet  and  12  Tage  nach  der 
Operation  den  Tod  herbeiführt.  —  Der  iweite  Fall  betraf  ein 
2  Jahre  altes  gesundes  Mädchen;  es  hatte  alle  Symptome  des 
Krups.  Auf  den  Mandeln  und  den  Pfeilern  des  Gaumensegels 
waren  falsche  Membranen  zu  sehen.  Kauterisation  mit  Höllen- 
«tein,  die  am  nächsten  Tage  wiederholt  wird;  ausserdem  Brech- 
mittel. Es  erfolgt  gute  Heilung.  -*  Im  dritten  Falle  war  es  ein 
2  Jahre  alter  Knabe,  der  Bruder  des  im  ersten  Falle  erwähnten 
Knaben.  Das  Kind  hustete  viel,  hatte  belegte  Stimme  und  Fieber. 
Eigentliche  Krupsymptome  waren  noch  nicht  yorhanden*  Aber  da 
diese  Krankheit  herrschte,  so  wurde  der  Hala  untersucht,  und  es 
fanden  sich  die  Mandeln  geschwollen  und  mit  falscher  Membran 
belegt;  auch  die  Halsdrüsen  waren  geschwollen.  Hr,  Tr.  kauleri^ 
sirte  sofort  mit  der  schon  erwähnten  kräftigen  Solution  und  gab 
ein  Brechmittel.  Am  nächsten  Tage  aber  hatte  das  Exsudat  das 
ganze  Gaumensegel,  dessen  Pfeiler  und  einen  grossen  Theil  des 
Schlundes  überzogen.  Die  Kauterisation  wird  im  ausgedehnten 
Maasse  wiederholt.  Am  dritten  Tage  schien  die  Ausschwitzung 
•ich  zu  beschränken;  aber  die  falsche  Membran  erzeugte  sich 
wieder.  Die  Kauterisation  wurde  im  Ganzen  acht  Tage  lang  täg- 
lich gemacht,  bis  endlich  Heilung  eintrat.  Die  Entzündung,  welche 
Terblieb,  wurde  mit  Gurgelwasser  bekämpft,  —  Im  4.  Falle  end- 
lich handelt  es  sich  um  "einen  5  Jahre  alten  Knaben  auf  dem 
Lande",  welcher  aeit  5  Tagen  fieberte  und  einen  rauhen. und  bel- 
lenden Husten  hatte.  Es  herrschte  Krup  im  Dorfe.  Bei  der  Un- 
tersuchung fand  sich  der  Rachen  geröthet  und  membranöses  Ex- 
sudat auf  den  Mandeln.  Kauterisation  4  Tage  lang  täglich  wie- 
derholt und  auaserdem  ein  Brechmittel.  Die  Heilung  war  wün- 
schenswerth. 

Diese  Fälle  sind  beweisend  genug;  sie  zeigen  die  Nothwen- 
digkeit,  bei  rauhen,  bellenden,  mit  Fieber  begleiteten  Husten  der 
Kinder  den  Rachen  genau  lu  untersuchen ,  und ,  wenn  sich  Haut- 
belege auf  den  Mandeln,  oder  den  Gaumenpfeilern,  oder  sonst  wo 
hemerklich  machen,  sofort  kräftig  zu  kauterisiren  und  die  Kauteri- 
sation nach  Bedfirfniss  zu  wiederholen.  Mag  die  Tendenz  zu 
fibrinösen  Ausschwitznngen  auch  auf  eigenthümlicher  Blutkrase 
beruhen,  so  ist  doch  gewiss  wahr,  daas  die  eigentliche  Gefahr  in 
dem  Weiterschreiten  dieser  exsudatiyen  Entzündung  auf  dem 
Kehlkopfe  und  der  Luftröhre  beruht.  Dieser  Gefahr  muss  entge- 
XXV.  laaft'  26 
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^getreten  werden,  ud  dazu  find  Breehmtltel  und  KavteriMti«* 
neu,'  und  als  letzte  Inetanz  die  TracbeMomie  ganz  beaonders  ge- 
eignet. Will  man  dabei  nocb  innerlieb  Alkalien  geben,  oder 
Herkur  anwenden,  um  die  Plastizität  des  Blutes  herabziiBelzen,  se 
ist  dagegen  Nirbts  zu  sagen;  docb  darf  man  sieb  nicbt  hiemf 
Terlassen,  da  diese  Mittel  im  besten  Falle  nur  langaam  willen. 
Zu  bemerken  ist  bier  noch  scbliesslieb,  dass  auch  Tielerlei  Gemiid 
gegen  den  Krup  empfoblen  worden  ist,  so  namentlich  ein  Hisch- 
saft  aus  1  Unze  Honig  mit  1  Drachme  gepulTerten  Kalomelt  vnd 
1  Skrupel  gepulyerteu  kohlensauren  Alanna,  woTon  das  Kind 
atündlich  oder  zweistündlich  1  Tbeelöffel  yell  bekommt,  bia  Er- 
brechen oder  Laiiren  eintritt. 


//.    Klinische    Vortrüge  und  Berichte. 

Hdtel-Dieu  in  Paris  (Klinik  des  Prof.  Trousseaa 
daselbst). 

Ueber  die  Epilepsie  und  die  verwandten  Krimpte. 

Bei  Gelegenheit  einea  Falles,  wo  ein  Mann  von  epilepttacbes 
Krämpfen  ergriffen  wurde,  hat  der  Profeaaor  sich  dahin  ausge- 
sprochen, dasa  die  Epilepsie,  wenn  sie  auch  den  Alten  schon  be- 
kannt gewesen,  doch  erst  in  neuester  Zeit  etwas  mehr  begriffen 
worden  ist.  Er  erklärt  die  bekannte  Abhandlung  von  Ca  Im  eil 
in  Cbarenton  ffir  die  bis  Jetzt  beste  Monographie,  in  der  die 
Epilepsie  mit  grosser  Genauigkeit  und  Sorgfalt  beachrieben  wor- 
den iat.  „Die  Abhandlung,  sagt  Hr.  Trousseau,  ist  kloin  an 
Volumen,  aber  gross  und  bedeutungsvoll  ihrem  Inhalte  nach.*^  — 
Nur  habe  dem  Autor  die  Beobachtung  in  der  gewöhnlichen  Privat- 
praxia  gefehlt,  und  es  sei  ihm  daher  eine  aehr  häufig  vorkommende 
Form  entgangen,  auf  welche  er,  nämlich  Hr.  Tr.,  besondera  hin- 
weisen will.  Die  von  den  alten  Autoren  gebrauchten  AnadHIcke: 
Morbus  sacer,  herculeus,  coroitialis  u.  a.  w.  bezeichnen  nor  den 
grossen  Anfall,  dessen  Erschelnangeii  Itf kennt  aind:  ein  hef- 
tiger Anfethrei,  Nlederatfirzen  dea  Kranken,  eigenthämliche  Zuck- 
ungen von  kurzer  Dauer,  Schlafeucht  von  längerer  Daner,  vnd 
Erwachen  mit  Bewnsstseln,   das  dann  und  wann  etwaa  gedimpft 
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ertcheint«  Die  genaue  KenntiiiM  jeder  dieser  Encheiniingeii  setsl 
den  Arsi  in  den  Stand,  die  Epilepsie  sofort  an  erkennen,  wenn 
nie  Torhanden  ist,  und  macht  ihre  Simulation  nur  möglieh  durch 
einen  sehr  geschickten  und  unterrichteten  Arat,  ja  Esquirol 
glaubt,  dass  selbst  dieser  sie  nicht  simuliren  könne.  Allein  er 
konnte  in  diesem  Punkte  doch  noch  nicht  gewiss  In  seiner  Be- 
hauptung sein.  Denn  als  er,  gleich  nach  der  Visite  im  Kranken* 
hause  mit  seinen  beiden  Schulern,  Trousseau  und  Ca  Im  eil, 
in  seinem  Kabinete  plauderte,  stürate  Letalerer  auf  den  Teppich 
nieder  und  aeigte  alle  Eracheinungen  eines  epileptischen  AnfsUes« 
Esquirol  war  überrascht,  beobachtete  und  unteranchte  ihn  eine 
kurze  Zeit,  und  sagte  dann :  „Der  arme  Junge,  er  ist  epileptisch/' 
Kaum  hatte  er  dieae  Worte  gesprochen,  als  C almeil  aufsprang, 
die  Hand  seines  Lehrers  ergriff,  und  ihn  fragte,  ob  er  noch 
glaube,  dafs  man  die  Epilepaie  nicht  simuliren  könne. 

„Es  gibt  aber,««  sagt  HcTr.,  „ein  Zeichen,  welchea  im  Augen* 
blicke  des  NIederstürxens  eintritt,  und  daa  Ton  keinem  Menachsn 
#illkflrlich  herbeigefflhrt  oder  künstlich  nachgeahmt  werden  kann ; 
et  ist  dieses  die  aufwallende,  achreckenerregende ,  lalchenfthnliche 
Blasse,  welche  einen  Augenblick  das  Angesicht  des  Epileptischen 
bedeckt;  wir  sehen  sie  nicht,  meine  Herren,  weil  wir  immer  an 
apit  kommen;  erat  dann  kommen  wir,  wenn  dss  Angesicht  schon 
aabr  roth  geworden.  Nach  dem  Niederstürzen  folgen  die  Kon- 
Tulsionen,  aber  nicht  unmittelbar;  daa  ist  wohl  zu  merken;  ea 
findet  fast  immer  eine  aehr  kurze  Pause  yon  Tollatindiger  Unbe- 
weglichkeit  Statt.  Ein  Hauptcharakler  in  den  epileptischen  Kon- 
Tulsionen  selber  besteht  darin,  dass  eine  Seite  des  Körpers  yor* 
herrschend  ergriffen  ist.  Bisweilen  ist  sogar  nur  eine  Seite  allein 
ergriffen  und  die  andere  gar  nicht,  dieses  ist  jedoch  sehr  selten 
der  Fall ;  niemals  aber  findet  man  eine  Tollatindige  Gleichheit  der 
Zuckungen  an  beiden  Seiten.  Es  gibt  zwei  Perioden,  nämlich  dia 
Periode  der  tonischen  und  die  der  klonischen  Krämpfe.  Die  erste 
Periode  ist  die  der  tonischen  oder  eigentliehen  KouTulsionen. 
Betrachten  Sie,  meine  HHrn.,  den  Arm  dea  auf  der  Erde  liegen- 
den Kranken;  Sie  sehen  den  Daumen  fest  In  die  Hand  einge- 
schlagen ;  die  pronirenden  Muskeln  dea  Vorderarmes,  und  die  nach 
Innen  rotirenden  Muskeln  des  Armes  erblicken  Sie  In  permanenter 
Kontraktion,  so  dass  das  Glied  durch  eine  langaame,  jedoch 
atoaaende  Bewegung  nach  Innen  gedreht  wird,  und  zwar  biaweilen 
bis  zur  Erzeugung  einer  Luxation.    Wahrend  dieses   stattfindet, 
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«eben  Sie  dai  Antlits  des  Kranken  durch  die  Kontraktion  dct 
Sternocieidomaatoideus  nach  der  cntgegengeaetzten  Seite  hinge- 
dreht. Diejenigen,  welche  hier?on  keine  Kennlnias  haben,  nnd 
die  Krankheit  aimnlircn  wollen,  unlerlaaacn  gewöhnlich  nicht,  daa 
Antlitz  nach  der  Seite  des  Armes  hin  zu  drehen,  wo  sie  dl«  slirk* 
aten  Konyulaionen  produziren,  und  hieran  erkennen  Sie  sofort  den 
Betrug.  Die  Muskeln  des  Angesichtes  ziehen  den  Mundwinkel  nach 
der  Seite  hin,  wo  die  Konvulsionen  yorherrschen.*^ 

„Während  dieser  Periode  ist  die  Bauch-  und  Brustwand  steif 
und  ohne  Bewegung;  die  Respiration  ist  unterbrochen;  die  Folge 
dayon  ist  eine  Ueberffillung  des  Neryensystemes  und  Kongestion; 
Urin  und  Koth  geht  unwillkürlich  ab,  und  bisweilen  «ach  der 
Saame.  Die  niederziehenden  Muskeln  des  Unterkiefers  kennen 
«uch  yon  Kontraktion  ergriffen  werden,  so  dass  der  Mund  halb 
offen  steht,  wihrend  die  Zunge  yon  dem  tonischen  Klampfe  der 
Genloglossi  nach  Aussen  gesogen  wird,  und  zwischen  die  Zihn« 
gerith,  wo  sie  den  Bisswunden  ausgesetzt  ist,  besonders  beim 
Eintritte  der  klonischen  Krämpfe.  Die  Biaawunden  der  Zsnge, 
welche  die  Ursache  des  blutgefarbten  Schaumea  sind,  dienen  gani 
besonders  zur  Feststellung  der  Diagnoae,  namentlich,  wenn  die 
Anfftlle  nur  des  Nachts  stattzufinden  pflegen/* 

„Dann  folgt  die  zweite  Periode  der  Krämpfe;  diese  werden 
klonisch  und  sind  Anfangs  sehr  schnell,  dann  aber  Immer  lögern- 
der  und  sparsamer,  und  hören  nach  1  oder  2  Monaten  ganz  auf« 
und  zwar  in  dem  Momente,  in  welchem  der  Kranke,  der  bis  dahin 
unregelmässig  und  stossweise  gealhmet  hatte,  ejnen  tiefen  Seufzer 
ausstdsst,  und  ihm  Schaum  yor  den  Mund  tritt;  die  Respiration 
wird  dann  achnaufend  und  schnarchend,  und  der  Kranke  erscheint 
wie  yom  Schlage  getroffen  oder  in  Trunkenheit  yersunken.  Dies« 
beiden  Perioden  dauern  höchstens  1  bis  3  Minuten.  Si«  müssen 
nämlich  nicht  den  Anfall  mit  dem  epileptiachen  Zustande  yerwech- 
aeln,  in  welchem  der  Kranke,  beyor  er  aus  dem  K«na  wieder 
herausgekommen  ist,  yon  einem  neuen  Anfalle  ergriffen  werden 
kann,  was  im  Bicitre  und  in  der  Salpetri^re  unter  dem  Namen 
des  grossen  Uebels  bekannt  iat.  Es  gibt  jedoch  Auenahmsfille, 
wo  der  Anfall  wirklich  lange  dauert,  beaonders  bei  Kreiacendei 
und  Wöchnerinnen,  worauf  wir  noch  zurückkommen  werden.** 

„Das  Koma  dauert  8  bis  10  Minuten,  worauf  der  Krank« 
sich  erhebt,  beschämt,  aussieht,  die  Blicke  und  Tfaeilnahm«  der 
umgebenden  Personen  yermeldet,  auf  Fragen  nicht  antwortet»  ini 
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wtnn  er  seinen  Anfall  ifgendiro  öffentlich  bekommen  hatte,  eo 
achnell  als  möglich  der  Neugirr  sich  lu  eniziehen  sucht.  Ausser 
diesen  Elgenthümlichkeiten  bemerkt  man  ziemlich  oft,  ja  gewöhn- 
lich, die  Zeichen  einer  wirklichen  Störung  der  Intelligenz.  Einigo 
Kranke  sind  von  der  Sucht  zum  Selbstmorde  ergriffen  worden  und 
haben  diesen  auch  ausgeführt;  andere  rerfielen  in  gewaltthalige 
Handlungen,  in  Wutb,  in  Zorn  gegen  Die,  die  ihnen  beistanden. 
Viele  werden  Ton  Halluzinationen,  Delirien,  und  einer  wirklichen 
Manie  heimgesucht.  Oft  aber  auch  bleibt  nach  dem  Anialle 
nichts  zurück  als  Kopfschmerz  und  Traurigkeit.  Einige  zeigen 
eine  Beeinträchtigung  der  Sprache,  nicht  weil  Paralyse  vorhanden 
ist,  sondern  weii  die  Zunge  in  Folge  der  Bisswundeu  ange« 
schwollen  und  schmerzhaft  ist.  Es  braucht  nicht  gesagt  zu  wer- 
den, dass  während  des  Vorhandenseins  der  Konyulsion  und  des 
Koma  das  Bewusstsein  und  die  Empfindung  fehlt.  Es  liegt  darin 
ein  wichtiges  diagnostisches  Merkmal ;  denn  man  kann  die  Schleim- 
haut des  Auges,  der  Nase  reizen,  Ammoniak  einathmen  lassen, 
eine  Pistole  dicht  Yor  dem  Ohre  abschiessen,  ohne  dass  sich  irgend- 
wo Empfindung  bemerklich  macht.  Das  kann  Der  nicht  durch- 
führen, der  die  Krankheit  simulirt.  Wenn  ein  solcher  niederstürzt, 
80  wählt  er  den  Ort,  wo  er  hinfallen  will  und  sucht  so  zu  fallen, 
dass  er  keinen  Schaden  leidet.  Niemals  stürzt  er  auf  den  Kopf 
oder  auf  das  Angesicht,  und  wenn  er  das  thut,  so  pfiegt  er  ge- 
wöhnlich den  Arm  oder  die  Hand  vorzulegen,  um  sich  zu  schützen. 
Der  wirklich  Epileptische  fällt  nieder  ohne  Wahl  und  fast  immer 
ganz  oder  halb  auf  den  Kopf;  er  schlägt  mit  dem  Antlitze  auf 
die  Erde,  und  man  sieht  an  ihm  Ecchymosen  und  Quetschwunden, 
während  die  falschen  Epileptischen  gewöhnlich  etwas  auf  die  Seite 
zu  lallen  pflegen  und  keine  solchen  Zeichen  an  sich  tragen/' 

„Die  Epilepsie  ist  sehr  oft  eine  nächtliche,  besonders  im  An- 
fange ,  und  es  findet  dieses  häufig  8  bis  10  Jahre  hintereinander 
Statt,  ohne  dass  Jemand,  selbst  nicht  der  Kranke,  die  Ahnung 
hat,  dass  es  sich  hier  um  eine  so  furchtbare  Krankheit  handle. 
Zwei  diagnostische  Merkmale  sind  hier  wichtig,  namentlich  bei 
Frauen  und  älteren  Kindern;  diese  Zeichen  sind  die  Bisswunden 
der  Zunge  und  der  unwillkürliche  Abgang  des  ürines.  Dem  Arzte 
wird  von  einer  Frau,  einem  Mädchen  oder  einem  älteren  Kinde 
geklagt,  dass  des  Morgens  beim  Erwachen  immer  Kopfschmerz 
vorhanden  sei,  und  dass  die  Zunge  weh  thue.  Der  Arzt  sieht 
die   Zunge   an  den  Seitenrändern  verwundet,   eingebisaen.    Der 
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.rirkUt:  ich  weiis  nicht,  wie  es  kommt;  aber  ick  hakt 
Nficht  Termuthlich  im  Schlafe  mein  Nachlgeeckirr  in  mei* 
.  Bette  Qrogcatoaaen,  ohne  daaa  ich  mich  deaaen  crinacre. 
yder  der  Kranke  geatebi  ?on  aelker  oder  anf  die  an  ikn  geri^- 
teteu  Fragen,  daaa  er  im  Scklafe  aeinen  Urin  in'a  Bett  gelaaaen. 
Dann,  m.  HHrn.,  können  Sie  fibeneagt  aein,  daas  ein  nftcbtiicher 
epileptiacher  Aufall  atattgefunden  hat,  nnd  um  Geiriaaheit  lo  er- 
langen, brauchen  Sie  den  Kranken  nnr  beobachten  zu  laaaes. 
Uebrigena  werden  Sie  in  einer  groaaen  Zahl  Ton  Fällen  anf  der 
Stirne  nnd  besondera  um  die  Angen  dea  Kranken  herum  uniiklige 
kleine  Petechien  von  der  Gröaae  einea  Stecknadelkopfea  bemerken, 
waa  unter  keinen  anderen  Umatlnden  einautreten  pflegt.  Allea 
das  dient,  die  Diagnose  featzuatellen/^ 

„Ausser  den  groaaen,  oder  deutlich  ausgesprochen,  epilepti- 
schen Anfällen,  gibt  es  auch  noch  die  kleinen  Anfälle,  die 
die  Aufmerksamkeit  des  Aratea  ganz  beaondera  in  Anapmch  neh- 
men. Ea  gehört  hierzu  besonders  der  Schwindel,  der  kluiig 
Torkommt;  er  ist  mit  der  Epilepsie  gleicher  Natur,  und  afiiiirt 
mindestens  eben  so  sehr  die  Intelligenz,  Eine  Schilderung  dieaes 
Schwindela  geachieht  am  beaten  durch  Anführung  Ton  Beispielen. 
In  der  Kindheit,  wo  der  epileptiache  Schwindel  häufig  ist,  zeigt 
er  sich  auf  folgende  Weiae:  Das  Kind  hält  mitten  im  Spiale 
an,  bleibt  unbeweglich,  daa  Auge  wird  atarr,  die  Athmung  unter- 
brochen und  nach  7  bia  8  Sekunden,  Ja  blaweilen  nur  nach  zwei 
Sekunden  iat  der  Anfall  Torfiber,  und  daa  Kind  beginnt  gewöhn- 
lich nach  dieaer  kurzen  Pauae  da  wieder,  wo  ea  aufgehört  hat. 
Bei  Erwachsenen  gewahrt  man  blaweilen  Aehnliches.  Ein  Mensch 
beBndet  aich  beim  Spiele,  er  ergreift  eine  Karte  und  will  aie  hin- 
werfen; mitten  darin  hält  er  an,  die  Karte  bleibt  in  aeiner  Hand 
wie  angeleimt;  er  hält  einige  Sekunden  lang  die  Augen  atarr  auf 
einen  Punkt  gerichtet,  dann  macht  er  eine  tiefe  Inapiration  oder 
aaufst  und  Tollendet  nun  die  angefangene  Bewegung.  Ea  war 
ein  epileptlacher  Schwindel,  der  Ihn  befiel  und  ao  kurze  Zeit  ge- 
dauert hatte.  Ein  anderea  Hai  zieht  aich  der  Kranke  an  oder 
richtet  airh  auf,  ohne  zu  wlaaen,  daaa  er  ea  thut,  geht,  ohna  zu 
wlaaen,  wohin,  atöaat  aich  wie  achlaftmnken  gegen  die  Dinge  uae 
her,  und  hält  an  plötzlich  im  Augenblicke,  wo  daa  Bewnaataetn 
Ihm  wiederkehrt  Wieder  in  anderen  Fällen  murmelt  der  Kranke 
unrollatändige  Worte,  oder  wiederholt  ein  Wort,  z.  B.  seinen 
Namen,  mit  Hartnäckigkeit  7  bia  8  HaL    In  aUen  dieaen  Fällen 
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iti  der  Krank«  Tonftindig  der  Anstenwelt  entrückt;  seine  Em- 
pfindungen sind  vernicbtet,  aien  kann  ihn  achötteln,  ihn  kneifen, 
stechen,  ohne  dass  er  etwas  empfindet.*' 

„In  gewissen  Fallen,  i.  B.  bei  einem  jetit  im  Hospitale  he- 
ftodlichen  Kranken,  kündigt  sich  der  epileptische  Schwindel  durch 
gewisse  Aensserlichkeiten  oder  durch  besondere  innere  Empftndun* 
gen  an.  Hierher  gehört  die  von  den  Autoren  sogenannte  Aura 
apileptica,  die  In  den  meisten  Fällen  wie  ein  Luftiug  empfunden 
wird,  welcher  von  einem  Gliede  oder  Ton  irgend  einem  Punkte 
der  Peripherie  beginnt  und  bia  lum  Kopfe  aufsteigt.  Bisweilen 
aber  ist  sie  auch  eine  Schmeraempfindung,  ein  Gefühl  yon  Amei- 
senkricchen  oder  yoti  kleinen  nicht  wahrnehmbaren  konTulsiyischen 
Stdssen.  In  einer  grossen  Zahl  yon  Fällen  bilden  dieae  yerschie* 
denen  Erscheinungen  den  ganzen  Anfall,  und  yerdienen  dann  auch 
die  Bezeichnung  epileptischer  Schwindel.  Nicht  selten  aber 
fojgt  darauf  der  grosse  Anfall,  und  dann  wird  für  sie  die. Be« 
seicbnung  Aura  gebraucht.  Diese  Aura  geht  den  grossen  Anfällen 
jedoch  nur  auanahmsweise  yoran.*^ 

„Wir  haben  einen  Kranken  in  unserem  Hospitale ,  der  alle 
yerachiedenen  Formen  der  Epilepsie  darbietet,  yom  einfachen  auf 
ein  Bein  beschränkten  Zittern  an  bis  zum  groasen  Anfalle.  Bis- 
weilen erblickt  man  nur  ein  unwillkürliches  Zittern  oder  leises 
Zucken  des  rechten  Beines ;  lu  anderen  Zeiten  ist  die  ganae  rechte 
Kdrperhälfle  in  auckender  oder  zitternder  Bewegung;  bisweilen 
wieder  sind  nur  der  rechte  Arm  und  die  Antlitzmuskeln  der  Sitz 
des  Znckens.  Bisweilen  wieder  tritt  der  grosse  Anfall  mit  aller 
Gewalt  ein.  Immer  schwinden  Bewnsstsein  und  Empfindung,  die 
Athnrang  wird  unterbrochen  und  die  Venen  schwellen  an.  Es  ist 
aber  immer  nur  die  rechte  Seite,  die  yon  den  Zuckungen  ergriffen 
ist,  und  meistena  fühlt  der  Kranke  das  Herannahen  des  Anfallea 
und  dessen  Aufsteigen.  Er  kann,  wie  er  sagt,  diese  Aura  dadurch 
attfhalten,  daaa  er  daa  Bein  mit  einer  Binde  atark  umachnürt,  eis 
Verfahren,  das  in  yielen  anderen  Fällen  geübt  wird.'' 

Bei  einem  5  Jahre  alten  Kinde  fand  Hr.  Tr.  nur  folgende 
Bncheinnng:  Hehrmals  die  Woche,  biswellen  täglich,  wurde  der 
5  Jahre  alte  Knabe  yon  Schluckauf  befallen;  eine  auffallende 
Blässe,  die  einige  Sekunden  oder  höchstens  eine  Hinute  andauerte, 
machte  den  Anfang  des  Anfallea,  der  mit  Kopfschmerz  und  Stumpf- 
sinntgkeit  endigte.    Hr.Tr.  hielt  dieses  für  beginnende  Epilepsie  | 
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andere  Aente  tlifilteB  nicht  seine  Ansicht;   aber   ein  Jahr  daranf 
hatte  das  Kind  aiisp^ebiidete  epilfptische  Anfllle. 

lu  manchen  Fillen  bef^innt  der  epileptische  Anfall  Bit  ciiieM 
Gefihle  ?on  Asthma  oder  Henbeklemmung ;  der  Kranke  bekommt 
ibersns  heftiges  Heriklopfen,  wird  leichenblass  nnd  yerlicrt  da« 
Bewnsslsein  Dessen,  was  mm  ihn  her  forgeht.  Folgt  nichts  weiter, 
d.  h.  endigt  sich  damit  der  Anfall,  so  bestimmt  sich  die  Diagn^ac 
dadurch,  dass  bei  den  gewöhnlichen  Anfllien  Ton  Henpo^on  das 
Bewnsslsein  Terbleibt.  Diesen  Umstand  mnas  man  sich  wohl  mor- 
ken,  damit  man  nicht  yeranlasst  wird,  ein  wirkliches  Henleiden 
anzunehmen  und  eine ,  Tielleicht  nachtheilige,  Behandlung  einzuleiten. 

Der  epileptische  Schwindel  hat  auf  die  Intelligenz  nicht  aalten 
denselben  narhiheiligen  Einfluss  als  die  grossen  Anfille.  Der 
Kopf  wird  schwer,  schmerzhaft;  die  Kranken  sind  Terdrieaalich, 
schweigsam  und  bleiben  eine  Zeit  lang  nach  dem  Anfalle  abga* 
atumpft.  FAr  die  Diagnose  ist  dieses  sehr  wichtig ;  denn  man  fin- 
det diese  Erscheinungen  nach  keinem  anderen  Krämpfe,  wie  hef- 
tig er  auch  gewesen  sein  mag.  Nach  jedem  anderen  Krämpfe, 
z.  B.  nach  einem  heftigen  hysterischen  Anfalle,  kann  Müdigkeit, 
Abspannung,  ein  Gefühl  Ton  Zerschlagenheit  surfickbleiben ;  aber 
Immer  ist  das  Bewnsslsein  klar  und  ungetrübt.  Diese  Schwächung 
oder  Trübung  des  Bewusstseins  kann  dem  Arzte  entgehen;  sehr 
selten  aber  entgeht  sie  dem  Kranken  oder  aeinen  Angehörigen, 
und  man  muss  daher  immer  wenigstens  darnach  fragen.  Der  epi- 
leptische Schwindel  ist  übrigens  mit  den  grossen  Anfüllen  ganz 
gleichen  Ursprunges,  und  sehr  oft  wechselt  er  bei  demselben  In- 
dlTidttum  mit  diesem  ab.  Nicht  selten  aber,  namentlich  bei  Kin- 
dern, wiederholt  sich  der  epileptische  Schwindel  allein  ein  bis  meh- 
rere Jahre,  und  dann  erst  folgen  die  grossen  Anfille. 

Von  Wichtigkeit  für  den  praktischen  Arzt  ist  die  Vergleichung 
der  Epilepsie  mit  der  Hysterie  und  der  Eklampsie.  Dar  hysterische 
Anfall  beginnt  gewohnlich  mit  einem  Gefühle  Ton  Vollheit,  einem 
Gihnen,  der  Empfindung  einea  bis  in  den  Hala  aufsteigenden 
Globus ;  dann  folgen  sehr  starke,  heftige,  ausgedehnte  Zjicknngen 
oder  krampfhafte  Bewegungen;  die  Kranken  werfen  sich  nach  allen 
Richtungen  hin,  zeigen  sehr  bedeutende  Kontraktionen  und  Strecku- 
gen ,  und  man  bedarf  einer  groasen  Kraft,  um  sie  zn  halten ;  der 
Anfall  endigt  mit  heftigem  Aufschreien,  einem  eigcnthflmlichan 
Husten,  Seufzen,  Schluchzen,  Thrünen  und  Abgang  einea  wiaaeri^ 
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g«n  Vrines.  Dtr  eplteptitckc  Anfall  dagegen  lat  wenig  gerinach- 
▼oll;  der  Kranke  atiril  bin  wie  Tom  Blitie  getroffen;  er  liegt 
unbeweglich  anf  dem  Boden  und  beginnt  mit  toniaehen  Kontrak- 
4onan;  dann  folgen  wenig  ausgedehnte  kloniache  Zuckungen;  da, 
wo  er  hingefallen  lat,  bleibt  er,  aei  er  auf  einen  Teppich,  oder 
aei  er  in'a  Feuer  gefallen;  er  lat  unempfindlich  in  einem  Grade, 
wie  es  niemala  bei  den  Hysterischen  der  Fall  iat,  und  daa  Ende 
dea  Anfallea  charakteriairt  aich  auf  die  achon  angegebene  Weiae/* 

„Waa  die  Eklampsie  betrifft,  sagt  Hr.  Tr.  weiter,  so  sind  die 
Braeheinnngen  dea  Anfallea  mit  denen  dea  epileptischen  Anfallea 
ao  identiach,  dasa  man  die  Eklampaie,  eine  Epilepsie  ohne  Residiv, 
und  die  Epilepsie  eine  Eklampaie  mit  Reaidiv  nennen  kann.  Die- 
aea  gilt  aber  nur  Ton  der  Form,  die  Natur  beider  Krankheiten  iat 
weaentlich  Terachieden;  die  Verachiedenheit  iat  gerade  ao  groaa, 
wie  awisch^n  einer  Entiflüdung  dar  grossen  Zehen  in  Folge  eines 
Schnittea  oder  Stichea,  oder  in  Folge  der  Gicht.  Betrachten  Sie, 
um  aich  von  der  Identitit  der  Form  lu  übeneugen,  eine  Ton 
Eklampsie  ergriffene  Wöchnerin:  sie  stdsst  einen  lauten  Schrei 
ana,  krümmt  und  Tcrdreht  einen  Arm,  der  Mund  steht  halb  offen 
und  ist  mit  Schaum  bedeckt,  die  Zunge  ist  Torgeslossen,  die  Ve- 
nen des  Halaes  sind  aufgetrieben,  die  Athmung  ist  unterbrochen; 
aa  fehlt  Nichts.  Die  Anfille  können  aich  hintereinander  folgen 
wie  bei  der  Epilepaie  und  der  Tod  kann  ebenso  eintreten.  In 
Betracht  dea  Anfallea  ist  die  Eklampaie  identiach  mit  der  Epilepaie ; 
aber  wihrend  aratere  eine  Manifeatation  irgend  einer  Entafindung, 
oder  einer  beaonderen  Affektion  der  Nieren  n.  s.  w.  ist,  beruht  die 
Epilepsie  in  einer  selbatatindigen  Affektion  der  Cerebro- Spinal- 
achae.«« 

„Bei  Kindern  ist  die  Aehnlichkeit  awischen  Eklampaie  und 
Epilepaie  noch  grösser;  denn  eratere  leigt  in  ihrer  Form  ganx  und 
gar  die  dea  epileptiachen  Anfallea;  die  Zuckungen  aind  Torherr- 
achend  an  einer  Seite,  die  inneren  Konvulalonen ,  die  Kehlkopfe- 
krimpfe,  der  Schwindel  u.  a.  w.  aind  dieaelben,  und  der  Arxt  muaa 
daahalb.  bei  Krampfanfällen  der  Kinder  aehr  rorsichtig  sein,  gleich 
Epilepsie  xu  rerkUnden.*' 

„Im  Allgemeinen  ist,  wie  bereits  erwihnt,  der  epileptiache 
Anfall  Ton  kurier  Dauer.  .Wenn  aber  die  Anfille  schnell  hinter- 
einander folgen,  so  dass  der  Kranke  noch  nicht  lu  aich  gekommen 
iat,  und  achon  ein  neuer  Anfall  eintritt,  ao  bemerkt  man  Folgen- 
daa:    aobald   der  Karua  beginnt,   liaat  der  Krampf  der  Muakeln 


390 

Dach,  und  di«i«  Teifalleii  in  Tollttindige  ScMaffiieit.  Ditten  Nacb- 
laaa  dea  Krampfta  bemerkt  man  nicht  bei  der  Eklampaie.  Wäh- 
rend einer  halben  Stande  bis  10—20—30  Standen  hleihi  dar 
Kranke  mit  krampfhaft  rerdrehten  Augen,  hintenfibergesofcnam 
Kopfe  vnd  starren  Gliedern ;  ea  fehlt  der  Karna  mit  der  Erachlal- 
fanji:,  so  daas  gewissermaaasen  darch  die  Andauer  dea  toniachen 
oder  klonischen  Krampfes  die  Eklampaie  von  der  Bpilepaio  sich 
vnterscheidet.  Ea  kommt  jedoch  Tor,  obwohl  ananahmsweise,  dasa, 
namentlich  bei  Kindern,  anch  die  Bpilepaie  dicae  anhaltende  Form 
aaigt;  es  ist  dieses  dsnn  der  Fall,  wann  eine  snbstantiella  Ge- 
hirnkrankheit, I.  B.  eine  Taberkelablagerang,  die  eine  Gfhiment- 
adndung  oder  Kongeation  in  der  nächsten  Umgebung  unterhilt, 
vorhanden  iat.  Es  gesellt  sich  in  solchen  Fällen  gleichsam  die 
Eklampsie  sur  Bpilepaie,  oder  wenn  man  will,  ea  ataigert  aich  die 
Eklampsie  ruckweise  sur  Epilepsie.  Bisweilen  geht  auch  die 
Eklampsie,  wenn  sie  sich  wiederholt,  allmähiig  in  Epilepai«  aber. 
So  sieht  man  nicht  selten  Kinder,  die  während  ihrer  Dentition 
heftige  Krämpfe  gehabt  hatten,  bald  darauf  hei  irgend  einer  eraaten 
Krankheit,  i.  B.  bei  einem  Anfalle  Ton  Masern,  Variiellen,  Gaatri- 
tis  u.  s.  w.,  wieder  Ton  Krämpfen  heimgesucht  werden ;  ea  heiaat 
dann,  die  Kinder  sind  rorangsweise  lu  Krämpfen  geneigt,  und  in 
der  That  erleiden  sie  solche  später  bei  einem  unbedeutenden  An- 
laase,  i.  B.  bei  heftigem  Aerger,  Zorn,  nach  einer  Erkältung,  vnd 
suletxt  Terfallen  aie  in  Krämpfe  ohne  allen  Anlass,  und  sie  aind 
epileptiaeh  geworden.  Dieae  Kinder  waren  im  Anfange  eklamptiacb, 
und  die  Eklampaie  iat  übergegangen  in  Epilepsie.  Gewdhntich 
Cnden  Sie  In  Familien  Epileptischer  die  Kinder  häufig  an  Konvul- 
sionen und  Eklsmpsie  leidend.  Sehen  Sie  ein  Kind  während  des 
Zahndttrchbruches  oder  bei  Eintritt  einer  akuten  Krankheit  Ton  . 
Krämpfen  befallen ,  ao  brauchen  Sie  aich  noch  nicht  ao  sehr  an 
beunruhigen;  treten  aber  bei  5  oder  6  Jahre  alten  Kindera  hei 
der  geringsten  Ursache,  oder  ohne  alle  Ursache  Krämpfe  ein,  ao 
haben  Sie  wohl  ernstlich  daran  au  denken,  dass  Epilepsie  Tochan- 
den  aei,  oder  sich  ausbilden  werde.  Sehr  Tenogene,  Torwöhnte 
Kinder  etwa  Tom  3.  bia  zum  5.  Jahre  werden,  wenn  ihnen  etwas 
abgeschlagen  wird,  eigensinnig,  werfen  sidi  auf  die  Erde  und  aap- 
peln  mit  allen  Gliedern,  als  wenn  sie  Krämpfe  hätten.  Ein  auf* 
merksamer  Arzt  wird  den  Eigensinn  und  die  Unart  des  Kindes 
bald  daran  erkennen,,  dass  das  Zappeln  aogleich  anfhärt,  wie  dem 
Kinde  aein  Veriangen  gewährt  wird.     Eine  ernste  Züchtigung  ist 
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dann  sehr  dienlich,  ▼eil  in  der  That  aolche  Ungexogenheiten  la 
wirklichen  Krämpfen  sich  ausbilden  können,  namentlich,  irenn 
noch  einige  Anlage  daau  vorhanden  iat/^ 

„Waa  iai  Epilepsie?  Diese  Frage  entachieden  sa  beantwor- 
ten Ist  aehr  achwierig.  Gewöhnlich  lihlfc  man  die  Epilepsie  su 
den  Neurosen,  einer  KrankheitaUasse ,  welche  die  nowohl  ihrer 
Entstehung,  ihrem  Wesen  und  ihrer  Wichtigkeit  nach,  Teraehie« 
densten  Affektionen  begreift,  die  aber  alle  Das  mit  emander  ge- 
mein haben,  daaa  aie  von  einem  eigenthAmiichen  Krankheitain« 
•lande  dea  Neryenayatemea  avagehen,  fAr  welchen  die  Anatomie 
wenig  oder  nichta  nachweiat.  Viele  dieser  Neurosen  sind  von 
irgend  einem  beaonderen  pathologischen  Zustande  herbeigeführt; 
•0  die  Eklampsie  herbeigeführt  und  abhangig  Ton  dem  Eiweisshar- 
Ben;  ao  sind  ferner  die  Eklampaieen  der  Kinder  abhängig  oder 
herbeigeführt  Ton  der  Dentition  oder  einer  infilligen  Krankheit, 
Waa  die  Epilepsie  betrifft,  so  hat  die  Entatehung  der  AnflUe 
aweieriei  Uraachen,  nftmlich  permanente  und  sufällige;  letxter» 
haben  nur  Einfluss  durch  ihre  Verbindung  mit  den  ersteren,  dio 
gleichsam  die  Dialheae  daratellen.  Dieae  die  Diathese  anamachen- 
den Uraachen  Terhalten  alch  biaweilen  in  Ruhe,  aber  erwachen, 
entweder  ohne  allen  Anlaaa  oder  angeregt  durch  irgend  eine  6e- 
legenheitaursaehe ,  sur  Thitigkeit,  und  eraengen  den  Anfall.  Ea 
iat  damit  gleichaam  wie  mit  anderen  Diatheaen«  Ea  wird  Ihnen, 
m.  Hrn.,  oft  vorgekommen  sein,  von  einem  Menschen,  der  eine 
gani  gesunde  Haut  hat,  aagen  sn  müaaen,  dass  er  an  Flechten 
leide,  und  von  einem  anderen  Menschen,  dessen  Gelenke  voll« 
kommen  frei  sind,  dass  er  an  der  Gicht  leide.  Sie  aagen  das, 
weil  Sie  wissen,  daaa  der  eratere  mehrmals  Flechten  gehabt  hat, 
und  dass  der  andere  bereite  aehr  hiufig  von  Gichtanfillen  heimge- 
aucht  worden.  Da  Sie  in  Sich  die  Ueberieugung  haben,  daaa  die 
Diathese  in  beiden  noch  nicht  getilgt  ist,  so  sind  Sie  rollkommen 
berechtigt,  sie  ala  an  der  apexilachen  Krankheit  leidend  su  he* 
trachten,  und  jeden  Augenblick  den  Auabmch  su  erwarten.  Gans 
ebenao  iat  ea  mit  der  Epilepaie;  ein  Mensch  hat  gerade  keinen 
Anfall,  aber  man  nennt  ihn  doch  epileptisch,  weil  man  weiaa, 
daaa  er  die  Disposition  dain  hat.  Der  Einfluss  dieser  Dlatheaa 
iat  aehr  oft  hinreichend,  die  Anfülle  allein  au  eneugen;  aehr 
oft  aber  auch  bedarf  ea  der  lufülligen  Uraachen,  um  die  Diatheae 
n  erwecken.  Nehmen  wir  an,  daaa  swei  Menachen  von  einer 
gewöhnlichen   entsündlichen  Gehimaffektion  befallen  werden,    so 
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vird  der  eine,  der  eine  eptleptiecbe  DiaÜieee  hat,  jedtnfalls  uck 
UersUndenem  Gehimleiden  häufige  epilepUiche  AnßUe  derbietca, 
während  der  endere,  der  die  Diathese  nicht  beeilit,  nur  die  gau 
geiröhnlichen  Folgen  des  Gehirnleidens  lo  tragen  haben  vird>^ 

,,Dle8e  bekannten  Sitae  sind  iflr  die  Behandlang  sehr  wich- 
tig; diese  nimlieh  hat  sv  wirken:  1)  gegen  die  lokalen  Ursachen 
der  Anfälle,  und  2)  gegen  die  Anfälle  selber/^ 

1)  Kann  man  gegen  die  lokalen  and  Gelegenheitsarsackes 
selber  einwirken?  Allerdings,  wenn  ein  skrophulöses  Subjekt  sich 
das  Knie  gestossen  oder  gequetscht  bat,  so  kann  das  in  tinca 
Tumor  albus  ffihren,  und  Indem  man  die  Quetschung  gleich  An- 
fangs sehr  sorgfältig  behandelt,  Terhfitet  man  die  Entstehung 
des  lelileren,  und  die  Fälle  sind  nicht  ssltrn,  sagt  Hr.Troussaau, 
In  denen  die  Syphilis  lu  epileptischen  Anfällen  Anlass  gegeben 
hat,  und  wo  dann  diese  durch  eine  antisyphilitische  Kur  besei- 
tigt werden.  So  wurde  ein  fremder  Herr,  den  er  behandelte,  das 
erste  Mal  mitten  in  den  Salona  der  englischen  Gesellschaft,  und 
einige  Tage  später  lum  swelten  Male,  während  er  einen  Spa- 
lierrltt  durch  die  ellsäischen  Felder  machte,  ron  einem  epilepti- 
scheu  Anfalle  heimgesucht.  Sehr  Tiele  Kuren,  die  er  durchmachte, 
schlugen  nicht  an,  und  er  galt  nun  als  ein  ausgemacht  Epilep* 
tischer.  Zuletit  wendet  er  sich  an  Hrn.  Tr.;  dieaer  wurde  auf 
einen  lebhaften  Schmers  an  einer  Seite  des  Kopfes,  worflbcr  der 
Kranke  klagte,  und  der  besonders  des  Nachts  eintrat,  aufmerksam. 
Ein  sehr  genaues  Examen  ergab,  dass  der  Herr  vor  mehreren 
Jahren  einen  Schanker,  und  dann  sekundäre  Zufälle  gehabt  hat 
Es  wurde  nun  eine  Innere  Exostose  des  Schädels  als  Drsacht  der 
Epilepsie  rermuthet,  und  dagegen  die  Behandlung  eingeleitet,  die 
nach  iwei  Monaten  die  Tollsländigste  Heilung  bewirkte. 

2)  Nicht  immer  aber  ist  die  veranlaasende  Ursache  so  leicht 
SU  fassen;  dann  muss  man  den  Anfall  selber  angreifen.  Es  ist 
damit,  wie  mit  rielen  anderen  Neuralgieen,  deren  eigentliche  Ur- 
sache uns  unbekannt  ist,  und  wo  wir  den  Schmers  selber  be- 
kämpfen ohne  RGcksicht  auf  dessen  Entstehung  und  awar 
gewöhnlich  aum  Vortheile  des  Kranken.  Was  lässt  sich  gegen 
die  epileptischen  Anfille  selber  thun?  Hr.  Tr.  geht  dit  sehr 
groMe  Anxahl  Ton  Mitteln  durch,  die  ak  Antiepileptica  ^rtimt 
worden  sind  und  kommt  dann  lu  der  ?or  etwa  20  Jahren  tod 
dem  Trappisten  Breyne  und  au  gleicher  Zeit  von  Bretonneau 
empfohlene  Kur.    Sie  bedienten  sich  Toraugsweise  der  Belladonnai 
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und  10  der  That  Terdient  dietei  Mittel  gegen  die  Epilepsie  ror 
allen  anderen  den  Vorxug.  „Seit  12  Jahren,  sagt  Hr.  Tr.,  befolge 
ich  die  Bretonnean'sche  Karmethode;  ich  habe  fast  immer  8 
bis  9  Epileptische  in  Behandlung,  und  bin  mit  den  Resultaten 
sehr  ufrieden.  Mein  Freund  Hr.  Blache  verfährt  seit  einer 
Reihe  von  Jahren  ebenso  und  hst  ein  gleich  gutes  Resultat  er- 
langt. Es  kommt  sehr  suf  die  Art  der  Anwendung  der  Bella- 
donna an;  es  ist  damit  vie  mit  jedem  anderen  spezifischen  Mit- 
tel, iro  die  Methode  von  grosser  Wichtigkeit  ist.  Ich  verordne: 
Rec.  Extr.  Belladonn.,  pulv.  rad.  Beilad.  aa.  centigr.j  (V2sE»>*0» 
daraus  eine  Pille  su  fertigen;  hiervon  gibt  man  einen  Monat 
lang  jeden  Abend  1  Pille;  den  2.  Monat  jeden  Abend  2  Pillen; 
den  3.  Monat  jeden  Abend  3  Pillen;  den  4.  Monat  jeden  Abend 
4  Pillen,  und  so  fort.  Zu  welcher  Zahl  von  Pillen  man  auch 
gelangt  ist,  immer  muss  die  ganse  Zahl  der  Pillen  Abends  auf 
ein  Mal  gegeben  werden.  Erscheint  der  Kranke  sehr  empfindlich 
gegen  die  Einwirkung  der  Pillen,  so  steigt  man  nur  alle  2  Mo- 
nate um  1  Pille.  Während  der  ganzen  Kur  müssen  die  Angehö- 
rigen ein  genaues  Register  fuhren,  worin  sie  die  Zahl  der  An- 
fälle, deren  Dauer  und  Grosse  vermerken;  auch  die  blosen  Aor 
fille  von  Schwindel  müssen  notirt  werden,  und  hat  man  nach 
Verlauf  eines  Jahres  eine  wirkliche  Verminderung  der  Zahl  und 
der  Dauer  der  Anfälle  erlangt,  so  kann  man  sicher  sein,  Heilung 
lu  bewirken,  vorausgesetzt,  dass  man  noch  2,  3  bis  4  Jahre 
mit  dem  Mittel  fortfährt.  Man  muss  die  Zshl  der  Pillen  nicht 
vermehren,  sobald  man  zu  einer  solchen  Dosis  gelangt  ist,  dass 
die  physiologische  Wirkung  des  Mittels  sich  ausspricht.  Von  der 
langen  Dauer  der  Behandlung  darf  man  sich  nicht  abschrecken 
lassen;  denn  bei  vielen  chronischen  Krsnkheiten  sind  meistens 
so  lange  Kuren  erforderlich;  ehe  man  mit  der  Behandlung  ganz 
aufhört,  macht  man  kurze  Unterbrechungen,  erst  eine  Unterbre* 
chung  von  einem  Monate,  dann  von  3,  von  4  Monaten  u>  s.  w., 
indem  man  inzwischen  einen  Monat  lang  die  Pillen  wieder  gebratt*- 
chen  lässt',  aber  in  kleinerer  Doais.  Mittelst  dieses  Heilverfah« 
rena  erreicht  man  in  der  grösseren  Zahl  von  Fällen  eine  bedeu* 
tende  Besserung,  in  einer  geringeren  Zahl  aber  auch  radikale 
Heilung.««  —  Hr.  Tr.  zählt  unter  ISO  Fällen,  die  er  auf  diese 
Weiae  in  12  Jahren  behandelt  hat,  20  vollständige  Heilungen. 


394 


Bemerkungen  Aber  die  Vtriololden  nnd  Yariiellei. 

Die  Natur  dieser  beiden  Krankheiten  ist  nach  Herni  Troua- 
aeau  durchaus  Terachieden.  In  neuerer  Zeit  bat  man  aicli  be- 
müht, beide  Krankheiten  dem  Wesen  nach  für  identisch  «nd 
gleichsam  nur  als  Terachiedene  Abartungen  der  VarioU  darsn- 
atellen.  Alles  spricht  aber  gegen  diese  Annahme.  Kommt  ein 
Mensch  mit  guten  Vaccinationsnarben  mit  einem  Pockenkranken 
in  Kontakt,  so  bekommt  er  eine  Varioloide  und  gerath  nun  mit 
dieaem  letiteren,  während  er  noch  an  der  Varioloide  krank  iti, 
ein  Menach  in  Berührung,  der  weder  raccinirt  war,  noch  je 
pockenkrank  gewesen  ist,  so  bekommt  er  die  ächte  Variola.  Nimmt 
man  den  Eiter  aus  einer  Varioloidpustel  und  inokulirt  ihn  einem 
weder  pockenkrank  noch  taccinirt  gewesenen  Menschen ,  wie  das 
bat  Pockenepidemieen ,  wo  es  an  Vaccineatoff  gefehlt  hat,  goackc- 
hon  iat,  so  entsteht  die  ächte  Variole.  Bieraua  ergibt  sich  un- 
aweifelhafi  die  Identität  der  Variole  und  der  Varioloide.  lat  es 
derselbe  Fall  mit  der  Variielle?  Nein;  sie  entsteht  nicht  durch 
den  Kontakt  eines  Varioloidkranken,  oder  durch  die  Inokulation 
mit  dem  Varioloideiter,  und  erxeugt  ihrerseits  nicht  bei  Anderen 
die  Variole.  Ferner  aieht  man  die  Variaelle  ebenao  hol  Menockon, 
welche  bereits  die  Variole  gehabt  haben  als  bei  solchen,  dio  da- 
Ton  noch  nicht  heimgesucht  waren ;  man  sieht  sie  ebensowohl  bei 
▼accinirten  als  nichtTsccinirten  IndiTiduen;  man  sieht  sie  ni^t 
selten  6  bis  8  Wochen  nach  der  Vaccination.  Hr.  Tr.  hat  im 
Necker  Hospitale  in  der  Abtheilung  für  kranke  Kinder  eine  Vari- 
aellenepidemie  beobachtet,  welche  alle  Kinder  kurae  Zeit  nack 
▼ollständig  gelungener  Vaccination  ergriff.  Diese  Thatsachen  ge- 
nügen schon,  die  Terschiedene  Natur  der  Varioloide  und  Variselie 
darxuthun,  und  es  ist  dieser  Punkt  Ton  Wichtigkeit,  da  die  Va- 
riaelle an  aich  ohne  alle  Gefahr  ist,  und  man  die  davon  eifril- 
fenen  Kinder  mit  allen  anderen  Peraonen  in  Kommunikation  loa- 
aen  kann,  ohne  die  Entwlckelung  einer  bösen  Krankheit  fürchten 
an  müssen.  Wollte  man  aber  mit  der  VarloHde  ebenso  ferfahren, 
ao  würde  man  sur  Herbeiführung  einer  gefähriichen  Pockenepide- 
mie Anlaas  geben. 

„Waa  speaiell  die  Varioloide  betrifft,  so  kannte  man,  aa|t 
Hr.  Tr.,  Tor  35  Jahren  kein  authentisches  Beispiel  ron  ichter 
Variole  nach  gelungener  Vaccination,  obwohl  Jenner  aelber 
einige  Fälle  der  Art  gesehen  und  notirt  hat.    Jenner  bat  der 
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Vaccine  eine  michtigc  Sckvtikraft  beig^ctitn,  Jeioch  nicht  eine 
abiolntc  oder  antnahroftlose  ^  aber  so  wie  es  Menschen  f^ibfc,  die 
Doch  royaliatischer  sind  ala  der  König,  so  gab  es  avch  immer 
Aente ,  die  noch  weiter  wollten,  als  der  Urheber  und  erster  Ffir- 
nprecher  der  Yaccination.  Im  Jahre  1825  herrschte  in  Paris  eine 
sehr  heftige  Pockenepidemie;  es  wurden  viele  Vaccinirle  dayon 
ergriffen,  und  Husson,  welcher  seit  1800  der  Vaccine  eifrig 
das  Work  geredet  hatte,  wollte  das  durchaus  nicht  glauben. 
Hit  Tielen  anderen  Aerzten  behauptete  er,  dass  die  Ergriffenen 
entweder  nicht  ordentlich  vaccinirt  gewesen  seien,  oder  dass  die 
Behaftnng  nicht  den  achten  Pocken  angehörte.  Die  Sache  war 
noch  neu,  und  die  Beispiele  so  selten,  dass  man  in  der  Dis- 
kussion nicht  zur  Klarheit  kommen  konnte.  Später  gab  es  aber 
ihnliche  Erfahrungen  in  ausgedehnterem  Maasse  in  London,  Edin- 
burgh, Marseille  und  in  Deutschland;  die  Regierungen  wurden 
aufmerksam  darauf,  und  es  wurden  namentlich  in  Deutachland 
ReTaccinationen  Torgeschriebeu.  Heutigen  Tages  sieht  man  Aber- 
nll  Menschen  mit  guten  Vaccinationanarben  von  der  Yariole  heim- 
gesucht werden  und  selbst  daran  sterben.**  —  Die  Variola  kann 
wenige  Jahre  nach  der  Yaccination  wieder  auftreten.  Im  Necker* 
Hospitale  sah  Hr.  Tr.  ein  6  Wochen  vorher  mit  dem  besten  Er- 
folge Taccinirtfs  Kind  von  der  ächten  Variola  ergriffen;  die  Mut- 
ier und  ihre  anderen  3  Kinder,  welche  ebenfalls  Taccinirt  gewe- 
sen wären,  waren  auch  ron  der  Variola  heimgesucht;  die  Mutter, 
bei  welcher  die  Pocken  konfluirend  waren,  atarb  daran.  Die  Va- 
rioioide  ist  also  nichts  weiter  sie  die  Variola,  jedoch  medifiiirt 
oder  gemildert.  Im  Anfange  seigt  die  Varioloide  keinen  Unter- 
•chied;  es  tritt  Fieber  ein  und  dauert  bis  xur  Eruption;  äfler 
tritt  ein  scharlachartiger  Ausschlag  herror«  oder  es  leigen  sich 
Petechien,  welche  jedoch  nicht  ron  so  ernster  prognostischer  Be- 
deutung sind,  als  wenn  sie  sur  Variola  hlniukommen.  Wenn 
die  Varioloide  hervorgebrochen  ist,  so  unterscheidet  sie  sich  bis 
•um  8.  Tage  nicht  von  dem  Pockenauabruche.  Dann  aber,  am 
8.  Tage  der  Krankheit  oder  am  4.  dea  Ausechlages,  ersengt  sich 
nicht,  wie  bei  den  ächten  Pocken,  Anschwellung  und  ein  ent* 
sAndlicher  Hof,  sondern  die  Hautdecken  werden  blaae  und  ainken 
ein«  Die  Puateln  rergrössern  sich  nicht,  bleiben  zugeapitit, 
fachen  sich  dann  ab,  uod  xwar  mit  aehr  geringer  Kute  und  trock- 
nen ein,  ohne  xu  bersten,  oder  schorfig  au  werden;  aie  verhor- 
nen  sich  gleichsam ;  die  Pusteln  an  den  Giiedmaassen,  statt  3  oder 
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4  Mal  fo  groM  tu  Verden,  wie  die  im  Angeeiebto,  nehmen  an 
Umfang  nicht  lu  und  verhornen  ebenfalls.  Am  10.  Tage  iet  die 
Ervption  vertrocluiel.  —  In  den  ernsteren  Fallen,  in  denen,  wie 
es  wohl  bisweilen  geschieht,  die  Eraption  konfluirend  wird,  tritt 
auch  zaweilen  ein  sekundäres  oder  Etlerongsfieber  ein,  aber  am 
10.  Tsge  steht  die  Eruption  still,  ohne  dasa  übele  Folgen  ein- 
treten, wahrend  dieses  sekundäre  Fieber  bei  der  Variola  Ton  der 
traurigsten  Bedeutung  ist.  Eine  rasche  Abschuppung  beendigt  die 
Krankheit,  die  freilich  auch  Spuren  zurücklassen  kann,  beaondcrs 
bei  Solchen,  die  eine  zsrte  Haut  haben. 

Die  Varizelle,  die,  wie  bereite  erwähnt,  Ton  Tielen  und 
aehr  bedeutenden  Autoritäten  nur  als  eine  Modifikatien,  gleichsam 
als  ein  Diminutiv  der  Variole  angesehen  wird,  die  aber  nach 
Hrn.  Tr.  eine  wesentlich  verschiedene  Krankheit  ist,  gewährt  ein 
gani  anderea  Bild.  Was  zuvörderst  die  Invssion  betrifft,  ae  er- 
gab sich  nach  den  im  Necker-Hospitale  geaanunelten  ErfahmDgcn, 
dass,  wenn  in  dieaea  Hospital  ein  Kind  mit  Variiellen  gehradd 
wurde,  16  bis  17  Tage  apiter  erst  mehrere  Falle  deraelben  Krank- 
heit vorkommen.  War  ea  aber  ein  an  Variete  oder  Varieleide 
leidendes  Kind,  so  ksmen  schon  9  bis  10  Tage  später  andere 
Fälle  vor.  Nimmt  man  an,  daas  unter  beiden  Umständen  daa 
in  daa  Hospital  gebrachte  erate  Kind  den  Anatecknngaatoff  da- 
selbst hineingeffihrt,  so  ergibt  sich  daraus  eine  sehr  verschiedene 
Inkubationszeit  für  die  beiden  Krankheiten.  Dann  seigt  sich  die 
Varizelle  folgendermsassen :  ein  ganz  gesundes  Kind,  eb  geimpft 
oder  nicht,  ob  variolkrank  gewesen  oder  nicht,  verfällt pletzlidi 
In  lebhaftea  Fieber,  aber  ohne  Erbrechen,  ohne  lebhafte  Lumhar- 
achmerzen.  Am  nächsten  Morgen,  ja  bisweilen  noch  an  demsel- 
ben Tage,  zeigen  sich  auf  der  Haut  15  bla  20  rothe  Funkle; 
einige  Stunden  später  erhebt  aich  die  Epidermis  und  24  Stunden 
nach  dem  Erscheinen  der  rothen  Punkte  sind  diese  in  kleine, 
rundliche,  mit  fast  klarer  Flüssigkeit  gefällte  Bullen  oder  Blasen 
umgewandelt.  Es  sind  das  nicht  wirkliche  Pustein,  sondern  Su- 
damina  10  bis  15  mal  grösser,  als  die  bekannten  FrieaelUäschen. 
Die  Variole  oder  die  Varioloida  leigt  niemala  diese  bnlläaeFerm; 
bei  beiden  hält  daa  Fieber  an,  bla  die  Eruption  voUatändig  bt 
Bei  der  Varizelle  folgen  aich  die  Phasen  gleichsam  abaatiweiaei 
ea  gibt  einen  vollständig  fieberfreien  Tag;  das  Fieber  kommt  bei 
Nacht  und  am  nächsten  Tage  findet  man,  wie  gesagt,  ecken  die 
Ernptlonapunkte.    In  den  folgenden  24  Stunden  gebt  ea  wieder 
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•0  und  80  folgen  ilch  mehrere  Eruptionen  biiireilen  binnen  4 — 5 
Tagen.  Etwa  12  Standen  nach  dem  Erscheinen  der  Eruption 
sieht  man  die  Punkte  in  klare  Blasen  vmgewaudelt  nnd  48  Stun- 
den spater  ist  det  Inhalt  dieser  Blasen  dicklirb  geworden.  Bei 
der  Variole  nnd  der  Varioloide  bilden  sich  gleich  Ton  Anfang  an 
Fnsteln,  d,  h.  abgerundete  etwas  Tertiefte  Stellen  mit  erhabenem 
Rande  9  die  mit  FIfissigkeit  angefüllt  sind.  Bei  der  Varizella 
werden  die  Blasen  ungleich ,  unregehnassig,  iackig,  und  zeigen 
niemals  die  nabeiförmige  Kute,  Bildet  aich  Eiter  in  dem  Vari- 
lellenblAschen ,  was  bisweilen  yorkommt,  so  erzeugt  sich  ein  ent- 
aündlicher  Hof,  der  aber  riel  rdther  und  grösser  ist,  als  der  Hof 
um  die  Peckenpnstel.  Berstet  eine  solche  Varizellenpiistel ,  was 
öfter  sich  ereignet,  so  erzeugt  sich  eine  dunkle,  fast  schwärzliche 
Kruste,  die  mit  dem  gelblichen  Schorfe  der  Pockenpnstel  gar 
keine  Aehnlichkeit  hat,  sondern  mehr  der  Ekthymbmste  sich 
nihert.  Die  TolUtändigfe  Abwickelung  der  Varizelle  geschieht  In 
4 — 5  Tagen  nnd  die  Krankheit  ist  Ton  so  geringer  Bedeutung, 
dass  man  kaum  irgend  einen  Todesfall  anführen  kann«  Zu  be* 
merken  ist  nur,'  dass  bei  solchen  Kindern,  die  eine  grosse  Nei- 
gung znr  Eiterbildung  haben,  die  Varizelle  bisweilen  zum  Pem- 
phigus Anlass  gibt,  der  mehrmals  hintereinander  sich  einstellt 
und  endlich  die  Kinder  dahinrafft,  was  aber  der  Varizelle  selber 
nicht  beigemeasen  werden  kann;  Hr.  Tr.  halt  sich  zu  folgenden 
Schlüssen  berechtigt: 

1)  Die  Varizelle   erzeugt  keinesweges   die  Variole  und  wird 
nicht   durch   sie  erzeugt.     Darum  wird  sie  auch  weder  durch  di 
Variole  noch  durch  die  Vaccine  abgewehrt. 

2)  Die  Inkubationszeit  dauerte  bei  der  Varizelle  16 — 17 
Tage;  bei  der  Variole  9 — 11. 

3)  Die  Eruption  grachieht  24  Stunden  nach  Eintreten  des 
Fiebers,  womit  die  Krankheit  beginnt,  folgt  sich  ruckweise  mit 
Torangehender  Fieberbewegung  und  dazwischenliegender  Tollstin- 
dig  lieberfreier  Zeit  Der  Ausschlag  selber  besteht  in  Blaaen, 
welche  in  48  Stunden  sich  terdicken,  eine  ekthymaötso  Kruste 
fturücklasaen  und  in  4  oder  5  Tagen  terachwinden. 

4)  Die  Variielle  ist  nie  eine  gefifarliche  Krankheit. 

Bemerkungen  fiber  den  Veitstanz. 

Es  wurde  eine  junge  Frau  ron  20  Jahren  rorgestellti  welche 
zxv.  laak  27 
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nie   an  Gelenkrhemnatismas  gelitten  hatte,  und  nun  inm  eisten 
Male  in   Veltatani  verhalfen  ist.    Bei   dieaer  Gelegenheit  ^richt 
aich  Hr.'Tr.   über  dieae  Krankheit  aua,   irelche  4en  Alten  xvar 
bekannt  geweaen,  aber  erat  in  den  letaken  Jahren  gehörig  Terstainden 
worden    iat.     Er   irünacht  Torangaweiie   auf  einen  CharakUnmg 
der  Krankheit  avfmerkaam  in  machen,  der  nicht  genng  herrorge- 
hoben  arorden  iat,  nnd  der  in  einer  eigenthümlichen  Sldrnn^  der 
IntelÜgeni  beateht,  waa  die  Kranken  biaweilen  viaaen,  was  «her 
immer  Ton  der  Umgebung  wahrgenommen  werden  kann.     Diese 
Stdrvng  beateht  in  einer  Schwächung  dea  Willena,  einer  VeraiA- 
derung  dea  Gedichtniaaeai  nud  auch  aller  übrigen  gciatigen  Fähig- 
keiten.    Mit  einem  Worle,  ea  xeigt  aich  ein  achwacker  Grad  Ton 
Dementia,    wenn  man   dieae  in  dem  auagedehnten  Sinne  ninnit, 
wie  Eaqnirol  aie  definirt|  der  darunter  eine  allmihlige  AbBabme 
«Her  Geiateafihlgkeiten  bia  lu  deren  gfinxlicher  Vernichtong  ohne 
aonatige  Störungen    Terateht.    Ea  iat  daa  gleichaam,    wenn  man 
aich  dea  Anadruckea  bedienen  darf,  eine  Art  Amavroae  der  Intel- 
ligena,  durch  welche  hier  wie  dort  nach  nnd  nach  ds^u  buherige 
Vermögen    yerloren   geht,    ohne   daea   apezifitche  oder  bestioimle 
Anliaae  lu  erkennen  aind.    Die  Choreiachen  rerfallen  oft  in.  die- 
aen  Znatand  gcialiger  Schwiche;  aie  weinen  und  lachen  faat  ohne 
Grund,  tröalen  aich  ebeneo,  aind  reiibar,  z&nkiach,  werden  ««a- 
aeret  ungeduldig,  Teretimmt,  biaweilen  traurig;  aber  aeigen  nie- 
mala  irgend  eine  fixe  Idee  oder  eine  besondere  Manie.    Die  Mut- 
ter werden  aehr  bald  auf  dieae  Charaktenrerlndernng  der  Kinder 
und  auf  deren  Verminderung  der  Lernfähigkeit  nnd  dea  Veritan- 
dea  aufmerkaam  und  enählen  aehr  oft  dem  Ante  daTon.    Hr.  Tr. 
nennt    dieaen  Geisteazuatand  Dementia    chorejca.     Neben    dieser 
Verminderung   der  Geiateafihiglceiten   macht   aich  auch  die  Ver- 
minderung dea  Willenaeinflnaaea  auf  die  Bewegung  und  überhaupt 
die  Abnahme    der  Bewegungafihigkelt  bemerkiich.    Dem  Willen 
nimlich  folgen  wohl  noch  die  Muskeln,  aber  zögernd,  nnd  in 
folgt  aehr  achnell  Abmudung  und  faat  in  jedem  Falle  findet 
wenn  man  genau  unteraucht,   einen  gewiaaen  Grad  Ton  Paraijse« 
Hr.  Tr.  nennt  dieae  Paralyae  eine  relatire;  er  aagt,  daaa  aie  nie- 
mala  Tollatindig   ist.    Einige  Veitatanzkranke  Termögen   nämlich 
nicht  einen  Ann  gehörig  zu  bewegen,    mit  der  Hand  dieaea  Ar- 
mee nicht   ein  Glaa  Wasser  aufzuheben,    oder  überhaupt  irgend 
etwaa  zu  tragen,    oder   eine  atetige  Arbeit  damit  zu  Terrichten, 
nnd  swar  nicht,    weil  etwa  nngeregelte  Bewegungen  foihandan 
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sind»  sonderp  ireil  ilat  61i«d  Ton  «iner  ^eidsMn  Schwlehe  bebt- 
leo  Ut  Ebanso  schleppen  die  Kranken  auch  ein  Bein  nach, 
kdnnen  anf  demselben  nicht  gehen,  oder  Verden  sehr  schnell 
nAde  und  dieses  Bein  gehdrt  derselben  Seite  sn,  sn  welcher  die 
Schwach«  des  Armes.aich  leigt,  und  diese  Seite  ist  auch  dieje- 
nige ^  wo  die  Veitstsnzbewegungen  am  stärksten  sich  aeigen. 
Werden  diese  snf  der  entgegengesetsten  Seite  stärl[er,  so  geht 
auch  die  ebenbeschriebene  choreische  Parslyse  da  hinüber.  Diese 
Verminderung  der  Muskelkrsft  hört  auf  mit  der  Krankheit;  in 
manchen  Fftllen  jedoch  beharrt  sie  auch  nach  derselben  unter 
der  Form  einer  unrollstfindigen  Hemiplegie,  während  lugleich  die 
Muskeln  anfangen,  atrophisch  zu  werden.  Hr.  Tr.  kennt  iwei 
Damen,  die  jetzt  schon  alt  sind,  und  von  einem  während  ihrer 
Jugend  stattgehsbten  Veitslanze  diese  Lähmung  und  Atrophie 
znrfickbehslten  haben.  Auch  die  Inkontinenz  des  Urines  und  Ko* 
thes,  welche  man  bei  manchen  Choreischen  antrifft,  schreibt  Hr* 
Tr.  einer  Viszeral-Paratyse  zu. 

Eigentlich  nicht  hierher  gehörend,  aber  doch  bemerkenswerth, 
ist  das  Vorkommen  des  wirklichen  Veitetsnzes  in  Folge  von  Her- 
kurialTergiftung.  Das  bekannte  Merkurialzittem  geht  in  wirkliche 
zuckende  Bewegung  über.  Es  befsnd  sich  in  der  Abtheilung  für 
Hinner  ein  Kranker,  der  Isnge  Jahre  in  einer  Filzfabrik  gearbei- 
tet und  Tiel  mit  Merkurnitrat  zu  thun  gehabt  hatte.  Er  hatte 
schon  mehrere  sogenannte  Herkurialsymptome  gezeigt,  als  er  nun 
in  seinen  Gliedmassen  Ton  Bewegungen  ergriffen  wurde,  welche 
denen  der  Chorea  so  sehr  gleichen,  dass  sie  wohl  den  Namen 
Chorea  mercurialis  rechtfertigen,  den  Hr.  Tr.  gebrsuchte.  Abge- 
sehen Ton  dem  Alter  des  Kranken  und  der  Anamnese  unterschei- 
den sich  auch  die  krankhaften  Bewegungen  selber  hinreichend 
Ton  denen  der  wahren  Chorea.  Der  Arm  ist  der  Sitz  krsnkhaf- 
ter  Bewegungen;  trotz  dessen  aber  hat  der  Kranke  noch  so  Tiel 
Herrschaft  über  den  Arm,  dass  er  ihm  die  Richtung  geben  ksnUi 
die  er  wünschte,  z.  B.  die  Richtung  nach  einem  auf  dem  Tische 
stehenden  Glase.  Der  Arm  gelangt  aber  nur  zitternd  und 
luekend  und  gewissermaassen  auf  Umwegen  und  unier  dem  an- 
scheinend strengen  Gebote  der  Augen  zu  dem  Gegenetsnde.  Ganz 
ebenso  geschieht  es  mit  dem  Fusse,  wenn  ihn  der  Kranke  auf 
einen  bestimmten  Punkt  setzen  will;  es  gibt  inmitten  dieser  Un« 
regelmässigkeil  noch  einen  gewissen  Grad  Ton  Regelmissigkeit, 
Beim  wahren  Veitstanze  hingegen  ist  Alles  unregelmäsaig;    der 
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Wille  hat  keine  Herrecbaft  mehr;  er  g^eUetet  nach  einer  Rldilnf 
und  die  Ilaekeln  wirken  nacli  einer  anderen ;  die  Hand,  dio  einen 
Gegenatand  ergreifen  will,    weldit  gani  pldtilicii  von  der  Rick- 
tongalinle  ab  nnd  atöaafc  an  die  nmgebenden  Gegenatinde ;  daaaclbe 
geachieht  mit  den  Ffiaien,  welche  unordentlich  nmhenvckeii,  aich 
gleicbaam  nntereinander  Terwtrren,    gegen-  nnd  toreinander  gc- 
rathen  nnd  daa  Geben  nnmdgllch  machen.    Die  GÜedmaaaeD  «nd 
gleicbaam  in  Anarchie;   aie  folgen  eich  aelber  nnr,  ohne  data  ir- 
gend   ein    gebieterlacher  Wille    aie    regelte.     Btawaileii    werden 
anch  viel  wichtigere  Maakeln,  aolche  namentlich,  die  die  Erhaltnng 
dea  Lebena  unmittelbar  angehen,  von  dieaen  Teitataniartigeii  Std- 
mngen  ergriiTen,  ao  namentlich  die  Huakeln  dea  Pharjnx,  worauf 
dann   daa  Schlucken  unmöglich,   und  Nahrung  und  Gelrinke  lur 
Naae  hinauagetrieben   wird;    oder  die  Muakein  dea  Larjnx   oder 
der  Zunge,    wo  dann   daa  Sprechen,    namentlich  daa  Artikmlirrn 
der  T9ne,    unmöglich  wird;    ea   tritt  ein  Stottern  ein,    oder  die 
Stimme  rerindert  aicb  ptdtilich,    ao  daaa  wahrend  dea  Sprechena 
die  Stimme   plötillch  von  tiefen  in  hohe  Töne  und  Ton  hohen  in 
tiefe   überechnappt.     Die  unordentlichen   Bewegungen    der  Glied- 
maeaen  aind  bisweilen   so  heftig,   dass  die  Kranken  aich  atoaacn 
oder  aonat  verletien  und  die  erste  Indikation  beateht  darin,  aoicke 
XU  verbfiten.     Die  Anlage  einer  Zwangsjacke,  auf  die  man  suerat 
fallen    würde,    ist   yerwerflich;    denn   durch  die  unwillkürlicben 
Zuckungen    entstehen   doch   grosse  Wanden,    indem  die  Kranken 
gegen  ihre  Knorhenvorsprünge  sich  atoaaen.     So  aah  Hr.  Tr.  ein 
jungea,   am  VeHstanze  leidendes  Mädchen,  welches  mittelat  einer 
Zwangajacke   und   ein  um   die  Beine   gewickeltea  Laken  gehalten 
worden  war,    und   das  in  einer  Nacht  die  Ellenbogenhöcker,   die 
Kniescheiben  und  die    Knöchel  sich   Tollatindig  wund  geatoaaea 
hatte.    Daa  beste  Mittel,    eine  solche  Yeitatanikranke  lu  bewah- 
ren,   iat  der  aogenannte  Polsterkaaten ,    d.  h.    eine   gewöhnliche 
etwas  tiefe  Bettlade,  die  eine  Matratze  hat  und  nach  allen  Seiten 
hin  gepolstert  ist.     In  diesen  Polsterkasten  kann  aich  der  Kranke 
umherwerfen,  ohne  aich  Schaden  lu  thun. 

Man  kann  nicht  mit  Bestimmtheit  nachweisen,  daaa  die  Cen-* 
traltbeite  des  NerTensjstemes,  nimlich  daa  Gehirn  und  Rücken- 
mark, imVeifatanze  direkt  afftzirt  atfien,  indessen  muss  man  eine 
aolche  Affektion  doch  annehmen,  wenn  man  die  Schwiche  der 
Intelligenz  und  die  Paralyse  in  Betracht  zieht,  und  auaaerdem 
l^och  bedenkt,  data  in  mandien  eebr  ernsten  Pillen  Fieber  hiniu« 


401 

tritt,  und  Stvpor  und  Tod  darivf  folgt  Man  aiaM  dämm  a^di 
im  den  Fällen  Ton  sehr  avigeblldetea  Veitstanse  mit  der  Pro- 
gnose Toreichtig  sein  und  nicht  im  Voraus  eine  sn  gnte  Meinung 
aussprechen.  Ist  der  Veitstans  minder  faeftidf,  so  kann  man  al- 
lerdings die  Angehörigen  mit  der  Versicherang  beruhigen,  dass 
im  Allgemeinen  diese  Krankheit  gut  lu  endigen  pflegt. 

In  neuester  Zeit  hat  Herr  Sit  nacbgeviesea ,  dass  eine 
grosse  Zahl  Ton  Voitetanskranken  Torher  aknte  Gelenkrheumatis- 
men gehabt  hatten,  und  er  macht  deshalb  aus  dem  Veititanse 
eine  rheumatische  Krankheit;  schon  Tor  ihm  hatte  Bright  be- 
merkt, dass  bei  Veitstanikranken  häufig  orgsnische  Herakrankhei- 
ten Torkommen.  Wenn  man  auch  nicht  so  veit  gehen  will,  wie 
Hr.  Sie,  welcher  Tielleicht  die  herumschweifenden  Schmersen, 
die,  die  Mfidigkeit  und  die  Empfindlichkeit  der  Veitetanxkranken 
ffir  Rheumatiemus  angesehen  hat,  so  ist  doch  nicht  xu  längnen, 
dass  swischen  der  Chorea  und  dem  Rheumatismus  eine  Art  Ver- 
bindung stattfindet.  Hr.  Tr.  geht  in  gewisser  Beziehung  noch 
weiter;  er  glaubt,  dass  daa  Dasein  des  VeiNtanies  bei  D«nei{,' 
welche  bis  dahin  noch  keinen  Gelenkrheumatismus  gehabt  haben^ 
die  Dieposition  dazu  anzeigt.  So  ist  ein  junges  Mädchen,  welr^ 
ches  Hr.  Tr.  Torstellte,  und  dss  sehr  stark  am  Veitstänze  litt, 
niemsls  Ton  Rheumatismus  heimgeiurht  gewesen;  aber  wie  der 
Professor  glaubt,  in  der  sllernächsten  Zeit  dsTon  ernstlich  bedroht. 
Nach  Hrn.  Tr.  ist  der  Satz  so  zu  stellen,  dass  ein  Veitstanzkran- 
ker entweder  Rheumatismus  schon  gehabt  hat,  oder  ihn  jedenfalls 
noch  erst  bekommt. 

Die  Behandlung  des  Hrn.  Tr.  besteht  bekanntlich  in  der 
Darreichung  des  Strychnins;  er  gibt  den  Strjchninsjrup  (tou 
dem  in  dieser  Zeitschrift  schon  die  Rede  gewesen,  und  der  aue 
5  Centigrammon  Str^chninsulphat  in  100  Grammen,  ungefähr 
1  Gran  in  8  Skrupel  Sjrup,  besteht.)  Die  junge  Frau  Ton  20 
Jahren  bekam  Ton  diesem  Sjmp  3  mal  täglich  einen  Esslöffel 
Toll;  ein  kleines  Mädchen  dagegen  eben  so  oft  einen  Dessertlöffel 
Toll.  Gleich  nach  den  ersten  Gaben  empfand  die  Frau  ein  Jucken, 
welches  Toraugsweiso  am  Kopfe  beginnt,  30  bis  40  Minuten  nach 
der  genommenen  Dosis  sich  einstellte,  und  erst  aulhört,  wenn 
man  das  Mittel  ganz  aussetst.  Dieses  Jucken  erklärt  Hr.  Tr. 
ffir  ein  Zeichen,  dass  das  Strjchnin  zu  wirken  beginnt,  und 
dass  man  nicht  nölhig  hat,  mit  der  Dosis  zu  steigen.  Kommt 
das  Jucken  nicht,  so  muss  man  mit  der  Dosis  immer  höher  gehen, 
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oder  fie  hlutfer  wiederholen,  «od  lo  longo  fortfabron,  bio  äcfc 
Ionische  Zuckungen  in  den  Glicdmaesen  einetollen,  dio  oogea. 
Sirychninbrimpfo,  worauf  man  nalürlicli  anfbört.  — 


Bericht  über  die  in   den  letzten   drei  Jahren  im 

K.  orihopädisehen  Institute  am  Bloomnbnry^Sqoare 

sa  London  behandelten  Falle,  von  E.  F.  Lons- 

dale,  Wundarzt  des  lostitntes  *). 

Der  achnelle  FortKhritt,  wichen  dio  Behandlang  dor  Dcfor- 
mititen  in  den  letiten  20  Jahren  geieigt  hat,  namenilidi  die 
grössere  Sicherheil  der  Kurreanltale ,  baben  dor  Oribopidio  ein 
aolcbfs  Inleresse  gefteben,  doss  sie  in  «nserer  Knnsl  vnd  Wiooon- 
Schaft  bereits  eine  höbe  Steile  einnimmt,  vnd  daas  dio  Rfickbcbr 
lor  blossen  Empirie  und  handwerksraässigen  Technik,  vio  sie 
früher  yon  Riemern,  Sattlern,  Schlussern  und  Mecbsniborn  gevbl 
worden  ist  nnd  Tielleicbl  hier  und  do  wunderlicher  Weise  noch 
geflbt  wird,  eine  reine  Unmöglichkeit  ist  Es  ist  sehr  Schade, 
dass  nicht  für  einen  regelmassigen  wissenschaftlichen  Unterricht 
an  den  Unlrersitaten,  namentlich  für  Vorträge  nnd  Kliniken  dvrcb 
tüchtige  und  erfahrene  Männer  im  Fache  der  Orthopädik  «nd  dor 
dasu  gehörigen  methodischen  Gymnastik  gesorgt^wird.  Beides,  die 
Orthopidik  nnd  die  methodische  Gymnastik,  wird  jelit  ontwder  gar 
nicht  praktisch  gelehrt,  wenigstens  nicht  an  UniToriitilen,  oder 
sie  wird  in  dem  grossen  Kursas  über  Chirurgie  nebenbei  abge- 
haspelt, so  gut  es  geht,  und  daher  kommt  es,  dasa  nnaero  prak- 
tischen Aerite,  dio  doch  im  Uebrigen  oino  so  tüchtige  Bildung 
haben  und  Dinge  wissen  müssen,  weiche  wahrlich  in  die  Poltcr- 
kammern  gehören,  x.  B.  alle  die  alten  Zangen,  lleaser,  SUamadoin, 
Scheeren,  Sägen  u.  s.  w.^  über  einen  ao  wicbtigeii  Zweig  gani 
ohne  alle  Kenntniss  bleiben,  und  dann,  wenn  ihnen  in  der  Praxia 
Fälio  Torkommrn,  entweder  sogenannten  orthopidiarhon  Ronat- 
reitern  in  die  Hände  fallen,  die  ihre  geringftigigaten  Leistungen 
ala  Wunderthaten  auaauschreicn  wissen,  oder  sie  werden  durch 
diese  Orthopädisten  oder  auch  durch  gans  ungebildete  Techniker 
geradexu  mystifiiirt     Jedenfalls  spielen  dio  meisten  prakUacben 

•)  S.  Lancet,  London,  Sept,  1,  1855. 
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Aente  bei  der  Orthopldie  bis  jelil  nech  eine  siemlich  kligliche 
Rolle.  Sie  haben,  wie  man  in  sagen  plegt,  dai  Zatehen,  und 
lanfen  gewiieermasteen  nebenher,  etwa  wie  bei  einer  Schlacht  oder 
einem  Cefechte  die  sogenannten  Nichtkombattanten  neben  den 
Kombattanten,  denen  sie  dann  gewöhnlich  fiberall  im  Wege  sind. 
Das  darf  nicht  so  bleiben!  Der  wisscflschaftllch  gebildete  Arzt 
mnss  die  Orthopidie  eben  so  sorgfiltig  stvdiren,  wie  er  die  Lehre 
Ton  den  Luiationen  vndFraktoren  stadirt;  er  muss  selber  grflnd* 
lieh  nrlheilen  lernen,  und  nicht  so  sehr  viel  anf  das  geben,  was 
ihm  Ton  Inhobern  grosser  orthopidischer  PrlTat-Instltute  in  deren 
eigenem  Nntxen  forgeschwindelt  wird.  Die  Zeit  ist  gekommen, 
wo  die  ortbopidischen  Kfinstemscher ,  und  die  Enthusissten  der 
Wundergymnaetik  ebenso  In  das  Bereich  der  wissenschaftlichen 
Kritik  nnd  Untersuchung  hineingeiogen  werden  müssen,  als  wei- 
land die  Steinschneider,  die  Staarstecher,  die  Knochensetxer  und 
ihttliche  Künstler  und  Magier  suf  dem  Gebiete  der  Heilkunst. 
Gani  gewiss  aber  steht  es  einem  der  Lehre  von  den  Kinderkrank-* 
heiten  ausschliesslich  gewidmeten  Journale  xu,  darauf  sein  Augen- 
merk in  haben,  und  besonders  die  eigentlichen  Kinderftrste  dahin 
XU  bringen,  dass  sie  die  Orthopädik  nicht  als  besondere  Kunst 
einsam  leisen,  sondern  mit  in  den  Kreis  ihrer  wissenschaftlichen 
Arbeit  hineiiixiehen.  Diese  Absiebt  liegt  auch  der  folgenden  uns 
tus  London  xugekommenen  und  seitdem  in  der  Lancet  reröffent- 
lichten  Mittheilung  sum  Grunde« 

Das  sogenannte  kgl.  orthopidische  Institut  am  Bloomsbury* 
Square  In  London  ist  eines  der  grössten,  das  existirt  und  mit 
grosser  Muniixenx  ausgestattet.  Es  sind  daran  Minner  thfttig 
gewesen,  die  sich  bereits  durch  ihre  wissenschaftlichen  Arbeiten 
einen  Namen  erworben  haben,  wie  Little,  Tramplin,  Broad- 
kurst,  Adams  und  Lonsdale^  der  Verfasser  des  ror  uns  He- 
genden Berichtes.  Dieser  Bericht  bexieht  sich  auf  die  Fille,  die 
Ton  Ihm  und  setnrm  Freunde  Adams  im  Laufe  der  leisten 
Z  Jahre  bohandolt  worden  sind,  und  er  bemerkt,  dass  in 
der  genannten  Zeit  seine  beiden  Kollegen,  nimlich  die  Hrn. 
Tramplin  und  Broadburst,  wohl  eben  so  rlele  Fille  bs- 
hsndelt  haben,  so  dass  man  annehmen  kann,  es  ssien  in  den 
3  Jahren  in  dem  Institute  an  6000  Fille  xur  Behandlung  ge- 
kommen. Eine  so  grosso  Zahl  Ist  ganx  gewiss  eine  treuliche 
Grundlage  xn  gewissen  Schlussfolgerunfen,  die  bei  einer  geringeren 
Zahl  gar  nicht  oder  nnr  aehr  unToUkommen  möglich  sind.    Diese 
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Grundlage  kann  Tiellaichl  aneh  noth  tIcI  weiter  anifedehnt  wer- 
den,  da  aeii  Eröffnung  diesea  orihopidiscben  HeepiUies,  wi«  Hr. 
L.  angibt ,  nicht  minder  alt  17000  bis  18000  Fille  TorgakoaMitn 
aind. 

Der  Berichteratatter  hat  .almmtlicha  Deformititen,  dia  Torga* 
kommen  aind,  in  folgende  8  Abtheilnngen  gekracht: 

1)  Deformiiiten  d«r  Knochen  «nd  Gelenke  an  den  «ntaran 
Gliedmaaeen,  entapringend  entweder  ava  einfacher  Schwicbe  in  den 
Knochen  aelber  oder  in  den  Ligamentenapparaten  der  Gelenke,  oder 
in  den  Moakeln.  Hieran  gehören:  a)  Krnmmbeino  oder  Knr- 
Tatnren  der  Tibia  nnd  Fibnia,  533  Fille  (323  männliche,  210 
weibliche  Kranke),  b)  Knickbeine  einer  Seite  oder  Genn  Tal- 
gnm  481  F.  (284  m.,  197  w.).  c)  Knickbein  beider  Kniae  256 
F.  (141  m.,  115  w»),  d)  Knickbein  mit  rhachitiacher  Krnmmnng 
der  Tibia  nach.  Vorn  nnd  Aussen  328  F.  (159  m.,  168  w.). 
e)  Knickbein  mit  rhachitiacher  Fraktur  dee  Femur,  10  F.  (2  m«, 
8  w.).  f)  Knickbein  oder  Genu  Talgum  einer  Seite,  Kmmmbein 
oder  Kurratur  der  Tibia  mit  Seitwirtakebrung  dea  Knieea  an  der 
anderen  Seite  32  Fitle  (18  ro.,  14  w.)^  und  g)  Krummbein  an- 
gleich mit  Kurratur  dea  Femur  nach  Auaaen  23  F.  (15  m.,  8w.). 

2)  Klumpfuaa,  Talipca  und  xwar:  a)  Talipea  Tarus  beider 
Fuaae  73  (54  m.,  19  w.) ;  b)  dea  rechten  Fuasea  allein  39  (26 
m.,  13  w.);  c)  dea  linken  Fussea  allein  26  (11  m.,  15  w.); 
d)  T.  valgus  40  (21  m.,  19  w.)  ;  e)  dea  rechten  Fuaaea  allein 
18  (13  m.,  5  w.);  f)  dea  linken  Fueaea  allein  12  (7  m.,  5  w.); 
g)  T.  equinua^  apaamodicus  beider  Fasse  38  (21  m.,  17  w.); 
h)  nur  des  rechten  Fusses  38  (20  m.,  18w.)$  i)  nur  des  linken 
Fusses  27  (15  m.,  12  w.};  k)  T.  equinua  paraljlicua  beider  Ffiaae 
11  (4  m.,  7  wO;  1)  nur  des  rechten  20  (12  m.,  8  w.);  m)  nur 
des  linken  22  (10  m.,  12  w.};  n)  T.  equinua  tranmaticua  7 
(3  m.,  4  w.);  o)  Kontraktion  der  Faada  plantaria  beider  Fiaaa 
6  (3  m.,  3  w.);  p)  nur  dea  linken  Fuaaea  1;  q)  Talipea  calcanenn 
beider  Fusae  5  (2  m.,  3  w.);  r)  nur  dea  linkm  Fuaaea  3  (2  m., 

1  w.) ;  a)  nur  dt»  rechten  7  (4  m.,  3  w.)}  t)  doppeller  T.  calca- 
neus  mit  Verkrümmung  durch  fehlerbafteJLage  im  Utrrua  (Slciaa- 
lage)  3  w. 

3)  Zuaammengeaetate  Klumpfuaaformen  (Talipea 
compositui),  und  xwar  a)  T.  equino-Tama  beider  Ftaee  7  (5  nk, 

2  w.);  b)  dea  rechten  Fnaaes  12  (6  m.,  6  w.);  c)  dee  linken 
Ensaea  7  (5  m.,  2  m.);  d)  .T.  equino-valgua  beider  Fiaae  6  (3  «l. 
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3  ▼•);  <)  '<•  rechten  Fnsiee  9  (7  ■»•,  2  v.);  0  '^'  Hnkeii 
Fseeet  12  (5  m.,  7  w.);    g)   T.  calcaiieo-TiIgne  beider  Fflete 

4  IT.;  b)  def  recbten  Fniees  7  (2  m.,  5  ▼•)'  0  '**  linken 
Ftttsei  9  (2  m.,  7  w.)$  k)  T.  Talgve  dee  einen  vnd  Ttrai  dei 
anderen  Futeea  4  (3  m.,  1  w.)  $  I)  ebenso  T.  calcanene  ond  Tanii 
12  (7  m.,  5  w.) ;  m)  ebenso  T.  ei|niDo-Tania  und  Talgae  5  (2  m., 
3  w.);  n)  ebenso  T.  equino  -  ralgus  und  calcaneo-ralgns  l'w«; 
o)  ebenso  T.  eqainus  nnd  calcaneas  3  (2  m.,  1  v.))  P)  ebenso 
T.  equfnns  nnd  yarus  1  w, 

4}  Deformiiiten  der  Wirbelainle  nnd  xwar  •)  ge- 
wöhnliche Skoliose  nach  Rechts  146  (  13  m.,  133  ▼.)$ 
b)  Skoliose  nach  Linke  24  (8  m.«  16  w.);  c)  Skoliose  nach 
Smpjem  3  (1  m.,  2  w.);  d)  Skoliose  mit  bogiger  Kyphose  29 
(8  m.,  21  v.)f  O  blosse  bogige  Kjphoae  oder  Knryatur  nur  nach 
Hinten  70  (47  m.,  23  w.) ;  f )  Angalar-Kunrator  oder  Pott'sches 
Uebel  der  Dorsalgegend  114  (67  m.,  47  w.);  g)  der  Nacken- 
gegend 8  (5  m.y  3  w.);  h)  der  Lnmbargegend  13  (2m.,  11  w.)$ 
i)  der  Dorsolumbargegend  12  (11  m.,  1  w.);  k)  der  oberen 
Klicken-  nnd  Halsgegend  11  (4  m.,  7  w.)$  1}  der  Lnmbo-Sacral- 
gegend  2  m.;  m)  beginnendes  Pott'sches  Uebel  7  (4  m.,  3  w.); 
n)  Angalar-Knryatur  mit  Kompression  des  Thorax  14  (6  ro», 
8  w.);  o)  Hühnerbrust  oder  Kompression  des  Thorax  ohne  Knr- 
Tatur  10  m.;  p)  Spina  bifida  2  (1  m.,  1  w.). 

5)  Kontraktur  der  Gelenke  und  xwar  a)  Erkrankung 
des  rechten  Hfiftgelenkes  47  (30  m.,  17  w.) ;  b)  des  linken  Hüft- 
gelenkes 65  (31  m.)  34  w.);  c)  Kontraktur  des  rechten  Knie- 
gelenkes 31  (24  m.,  7  w.);  d)  des  linken  Kniegelenkes  25  (14 
m.,  11  w.);  e)  beider  Kniegelenke  5  (1  m.,  4  ▼•)  >  0  ^^8^" 
borene  Knirgelenkkontraktur  Im.;  g)  Kontraktur  der  Ellbogen 
16  (8  m.,  8  w.);  h)  diese  Kontraktur  mit  Anchflose  6  (4  m., 
2  w.);  i)  Kontraktur  der  Kniee  und  Ellbogen  Im.;  k)  steifes 
Knie  in  Folge  Ton  Phlegmasit  dolens  3  w.;  1)  Kontraktur  des 
Handgelenkes  10  (5  m.,  5  w.);  m)  Kontraktur  der  Finger  einer 
Hand  16  (6  m.,  10  v.);  »)  ^^^^^^  Binde  3  (2  m.,  1  w.); 
o)  Anchjlose  des  Sc hultergelenkes  3  m. ;  p)  Anchjlose  der  Kiefer 
2  (1  m.,  1  ▼.);  q)  Kontraktur  der  Zehen  3  m.;  r)  Kontraktur 
der  Finger  und  Zehen   Im.;   s)  Schiefhals   5   (1  m«,   4  v.); 

6)  Paraijsen  und  zwar  a)  der  rechten  Seite  8  (5  m.,  3ir.); 
b)  der  linken  2  (1  m.,  1  w.);   c)  beider  Seiten  2  m.;  d)  nur^ 
der  unteren  Exiremititen  oder  P«roplegia  8  (3  m.,  5  w.);  e)  der 
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Strecker  dM  Vordertnnea  &  (i  m,j  i  w.)i  f)  dee  Deltoldtvi  4 
(3  m.,  1  ▼.);  g)  beider  Anne,  durch  den  Gebranch  Ton  KrAcktn 
•rseagt  2  (1  m.)  1  v.);  h)  Paralyse  dea  Ranus  facitlu  de« 
Trigemlnva  1  m.;  i)  Paralyse  des  rechten  Armes  mit  Atro^it 
1  V.;  k)  Paralysen  der  Nackenmuskeln  Im.;  i)  allgeaMiat 
Siftwftche  9  (3  rIm  6  w.);  m)  Paralyae  des  Sartorias  ia  Folg« 
tranmatiacher  Einwirkvng  2  ni. 

7)  Verachiedene  Knochenkrankheiten,  nad  ivtr 
a)  Frakturen  31;  b)  Verrenkungen  11  ,  worunter  4  ang'ehortao 
Luxationen  des  Hiftgelenkes  bei  Hidchen  und  sirel  angeborene 
des  Radius  bei  Knaben;  c)  Ksries  rerschiedener  Knochen  19 1 
d)  Exostosen  2;  und  e)  Hypertropbieen  einielner  Knochen  2  Fille* 

8)  Angeborene  Missbildungen  und  xwar  a)  Doppol- 
daumen 3;  b)  überxiblige  Zehen  2;  c)  sogensnnte  Schwimashtat 
oder  Verwachsung  der  Fiuger  und  Zehen,  bald  mehr  bald  minder 
Tollstindig  6;  d)  Fehlen  der  linken  Hand  1;  e)  Fehlen  des  Rt- 
dius  ,  Daumens  und  Zeigefingers  1 ;  f )  Fehlen  ät»  Daumens  1 ; 
g)  Fehlen  des  kleinen  Fingers  1 ;  h)  Atrophie  des  Untersehenkela 
und  FuBses  mit  fehlender  Tibia  und  mangelnden  Zehen  1;  i)  Atro- 
phie und  Verkäriung  des  rechten  Beines  1;  k)  Kutane  Kontrak- 
tur beider  Kniee  1 ;  I)  des  Fingers  1,  und  der  Zehen  1 ;  m)  Ueber- 
schiebnng  der  Schidelknochen  1;  n)  Hypertrophie  des  linken  Fasses 
mit  Fettentartung'  3. 

Die  hier  gegebene  Uebersicht  xeigt  suglelch  die  systematische 
Klassifikation  der  Uebel,  und  es  sind  einige  Bemerkungen  daran 
SU  kniipfen.  Von  1663  Fillen  ron  Kmmmbein  und  Knickbein 
betrafen  942  minnliche  nnd  721  weibliche  Kranke.  Die  haafigato 
Form  ist  daa  einfache  Kmmmbein  oder  die  Kvrratur  der  Ti- 
bia und  Fibula  nach  Aussen,  deren  Zahl  533,  nahe  ein  Drittel 
betrigt;  dann  folgt  das  einfache  Knick  kein  oder  Genn  Talgvm, 
welches  hier  481  Fille  sihlt.  Zunichst  an  Häufigkeit  folgen  nnn 
die  FSIIe,  wo  dureh  blosse  SchwSche  der  Kniegelenke  und  der  Un- 
ierschenkelknochen  Knickboln  und  Krummbein  susammen  Torhan- 
den  ist,  ohne  dass  das  Kind  sonst  sich  krank  seigt ;  die  Zahl  dieaer 
betrigt  256  oder  nicht  Tiel  -weniger  als  ein  Sechstel.  Rhachitia 
ist  hierbei  nicht  immer  im  Spiele,  obgleich,  wie  sich  aus  der  lieber* 
eicht  ergibt,  sie  in  den  Fillen,  wo  Knickbein  und  Kmmmbsia 
ingleich  besteht,  auch  eine  groase  Rolle  spielt.  Die  durch  die 
.Rhachitia  ersengten  Deformititen  dieaer  Art  onterachelden  %iA 
aber  bedeutend  Ton  den  einfachen  Knick-  nnd  KrammbeineA.    In 
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Folg»  dar  fehlerhaften  Ausbildnog  des  gftnieii  Skelett  bei  der 
Rha^hitlt  beet«h<ii  diese  DeformititeD  nicht- tliein,  sondern  sind 
such  mit  DeformitSten  in  anderen  Stellen  Terbttndon;  gewöhnlich 
sind  dabei  die  Epiphjsen  der  Knochen  aufgetrieben  vnd  xwar  we- 
niger in  Folge  einer  wirklichen  Verdickung  derselben  als  Tielmehr 
in  Folge  des  inrückgebliebenen  Wachsthnmes  des  Schaftes  im  Go* 
gensatxe  sn  den  Gelenkcnden  drs  Knochens.  Ein  anderes  unter- 
scheidendes Merkmal  der  Torhandenen  Rbachilts  b'esteht  hier  darin, 
dass  mit  der  scheinbaren  Aufireibung  des  Malleolarendes  der 
Tibia  immer  auch  eine  Vergrdssemng  dea  Karpalendea  des  Radius 
sugletch  Torhtnden  ist,  und  ebenso  ist  auch  die  rhachitische  Kur- 
yatnr  der  Unterschenkelknocben  immer  mit  Knickbein  oder  Genn 
Talgum  Terbunden.  In  manchen  Fällen  tritt  dieso  Koexistens  we- 
niger deutlich  herror,  aber  man  erkennt  sie  immer  bei  genauer 
und  sorgfältiger  UoterAuchung,  wenn  man  daa  Kind  so  legt,  dass 
die  Kniee  nebeneinander  liegen  und  die  Kniescheiben  nach  Auf- 
wärts stehen.  Dann  wird  man  sogleich  finden,  daas  die  Isnge 
Axe  der  Tibia  achief  nach  Aussen  gerichtet  ist,  während  ihr  Mal- 
leolsrende sich  nach  Innen  krümmt.  In  der  hier  gegebenen  Ueber- 
sicht  ^ragt  die  Zahl  dieser  Fälle  nur  328,  ganx  gewias  oln 
kleine^^crhältniss  su  der  Zahl  der  einfachen,  nicht  mit  Rhachi- 
tis  Terbundenen  Krummbeine  und  Knickbeine. 

„Bei  dieser  Gelegenheit,  sagt  Hr.  Lonsdalo,  will  Ich  Eini- 
gea  aber  die  Pathologie  der  Rhachitia  und  der  durch  aie  herbei* 
geführten  Deformitäten  bemerken.  So  weit  meine  Erfahrung  reicht, 
glaube  ich,  dasa  die  Rhachitis  weaentlich  auf  Schwäche  des  Or- 
ganismus im  Allgemeinen  und  Unkräfligkeit  des  Skelets  im  Be- 
tonderen  bernht.  Die  Hauptursache  ist  meiner  Ansirhl  nach  man- 
gelhafte Ernährung  während  der  ersten  Zeit  der  Kindheit,  wenn 
daa  Kind  durch  die  Muttermilch,  welche  entweder  in  Qualität  oder 
Quantität  nicht  genügend  ist,  nicht  hinreichend  ernährt  wird. 
Ich  habe  dieaem  Grgenatande  oinc  genaue  Aufmerkssmkeit  gesollt, 
und  Immer  gefunden,  dsss  bei  allen  rhachitischen  Kindern  dio 
Mütter  entweder  sehr  wenig  oder  sehr  wässerige  Milch  hatten, 
und  dass  sie  gendthigt  waren,  die  Kinder  entweder  gans  und 
gar  su  päppeln  oder  nebenbei  su  ftfltem.  Gewöhnlich  blieben  dio 
Kinder  dabei  elend  und  gediehen  nur  kümmerlich.  Ich  will  nicht 
ssgen,  daaa  alle  künatllch  aufgefütterten  Kinder  rhachitisch  wer- 
den; wenn  daa  Auffüttern  aorgaam  geachieht,  können  sie,  wie 
Beispiele  lehren,  gans  gut  gedeihen;  allein  ich  glaube,  daaa  dio 
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Siader  tob  Mttteni,  «äe  gtwui  find  und  ihneii  in  den  enttft 
Behn  bif  twhlt  Monvlen  des  Lebens  eine  gnte  vnd  kriftig^  Mikk 
gewähren ,  niemsls  rhsckitisch  werden.  Freilich  kann  anch  ein 
Kind  schwftchlich  geboren  sein,  oder  Ton  schwichlichen  siochon- 
den  Eltern  absUmmen,  die  Schwache  Ton.  Geburt  an  in  sich  tra- 
gen,  die  aller  Pflege  nngeachtet  in  Rhachltis  fflhran  kann;  m 
mves  jedoch  sngestanden  werden,  dass,  wie  die  Erfahning  tag- 
tigllch  lehrt,  ein  gesnndes  und  kraftiges  Kind  in  Rhachitb  Ter- 
flUt,  wenn  ihm  die  Mntterbrnst  entsagen  und  es  in  nicht  rich- 
tiger Weise  kflnstlich  anfgeffittsrt  wird,  während  andereraaita  ein 
schwächlich  geborenes  Kind,  das  alle  Anlage  lar  Khachitia  hat, 
.durch  die  Milch  einer  guten  und  gesunden  Amme  sn  krifliger 
Entwickelung  gebracht  werden  kann.  Ich  hebe  riele  Fälle  dieacr 
Art  gesehen,  wo  gsni  gewiss  die  Kinder  dsdurch  Tor  künfligcn 
Deformitäten  bewehrt  worden  sind.  Jedenfslls  spreche  ich  mich 
entschieden  gegen  dit  gemischte  Ernährung  der  Kinder,  nämlich 
halb  Säugen  und  hslb  künstliches  Futtern  aus.  Genügt  die  Brust 
der  Mutter  oder  der  Amme  nicht  roUständig,  so  ist  es  Tiel  ralh- 
ssmer,  die  künstliche  Fütterung  gsns  aHein  eintreten  in  lassen, 
aber  sie  dann  auch  sehr  sorgfältig  lu  regeln  und  xu  beanfsidi- 
tigen."  * 

„Die  drtlicben  Symptome  der  Rhachitis,.  so  weit  sie  das  Ske- 
let  betreffen,  bestehen,  wie  erwsrtet  werden  kann,  in  Nachgie- 
bigkeit und  Beugung  derjenigen  Knochen,  welche  am  meisten 
unter  dem  Drucke  der  Kdrperlsst  oder  unter  dem  Einflüsse  der 
Muskelwirkung  stehen.  Darum  sind  es  die  Unterschenkelknoehan, 
welch«  gewöhnlich  am  meisten  eine  FormTeränderung  erleiden  | 
Jann  kommen  die  Oberschenkelknochen,  dann  die  Vorderarmkno- 
cbeai  und  die  Schlüsselbeine,  endlich  die  Wirbelsäule  mit  den 
Rippen  und  bei  Erwachsenen  das  Becken.  Die  Richtung  der 
Kurre  xeigt  den  Einfluss  der  Muskelwirkung  ganx  deutlich;  bat 
der  wirklichen  Rhachitia  manifeatirte  sie  sich  ds  bcsondars,  wo 
die  kräftigsten  Muskeln  wirksam  sind«  So  steht  bei  der  Tihia 
und  Fibula  in  Folge  der  Thätigkeit  der  ao  kräftigen  Wadenaiua- 
kein  die  Kurre  nicht  blas  nach  Aussen,  sondeiti  auch  gawdhalich 
etwas  nach  Vorne,  und  der  Oberschenkelknochen  wird  durdi  die 
Thätigkeit  der  hinter  ihm  liegenden  grossen  Beugemuskela  des 
Unterschenkeis  meistens  nach  Vorne  gekrümmt,  ststt  einfach  nach 
Aussen.  Auch  die  Knochen  des  Vorderarmes  werden  durch  die 
Wirkungen  der  Flexoren  nach  Aussen  gekrümmt.    Einige  achrel- 
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ben  Am»  KHimniviig  des  Vorderannes  dem  Kriechen  der  Rinder 
m,  irobei  sie  die  Laet  dee  Kdrpera  avf  ^t  Binde  sn  atötien 
acheinen;  dieae  Erklirnng  lat  aber  nicht  richlig,  da  dieae  Ver- 
krümmung oft  erat  eich  einstellt,  nachdem  daa  Kind  so  gehen 
angefangen  hat.  w-  Der  Schidel  iat  bei  rhachitiachen  Kindern 
sehr  oft  rergröeaert,  wie  ich  glaube,  in  Folge  der  snriickgeblle- 
benen  Oasifikation  der  Schideiwinde,  ao  daia  dieae  dem  Drucke 
Ton  Innen  aua  nachgeben,  wie  daa  Gehirn  wichet  und  annimmt 
Sollte  nicht  hierauf  auch  die  Torseitige  Geiitearelfe  beruhen,  die 
man  bei  rhachitiachen  Kindern  ao  oft  wahrnimmt?  Ich  habe  auch 
10  FMIe  Ton  Knickbein  mit  Fraktnr  dea  Femur  Terbunden  ange- 
führt, aie  dienen  bloa  ala  Beweiae  Ton  der  Geneigtheit  rhachitl- 
scher  Knochen  rar  Fraktur/^ 

Krummbeine  (Krümmung  der  Unterachenkel)  mit  gleichseiti- 
ger Kurralur  der  Oberachenkel  nach  Auaaen  aind  nur  23  Fillo 
Torgekommen;  dieae  Zahl  eracheint  im  Verhiltniaae  nur  gering» 
aber  die  hier  erwihnte  Deformitit  kommt  in  Vergleich  mit  deik 
anderen  Kurvaturen  der  Beine  wirklich  nur  aalten  Tor«  Man  nennt 
Sicheibeine  gewihnlich  diejenige  Deformitit ,  wo  der  Ober- 
achenkel keine  Krümmung  erlitten,  aber  der  Unterachenhel  nach 
Ausaen  gekrümmt  iat;  dagegen  dient  die  Beseichnung  Sibel- 
bein  für  diejenige  Kurvatur,  welche  rom  Trochanter  an  bia  sum 
Knöchel  einen  einsigen  grossen  Bogen  mit  der  Konrexitit  nach 
Auasen  bildet,  ao  dass,  wenn  die  Füsse  dicht  sn  einander  geatellt 
werden,  swischen  den  Beinen  ein  linglicb  ovaler  Zwiachenraum 
eich  befindet.  Hr.  L.  hat  diese  Deformitit  bei  gans  gesunden 
Kindern,  die  durehaua  nicht  rhacbitlsch  sind  und  namentlich  bei 
kleinen  Midchen  geaehen.** 

Die  leiste  Gruppe  dieaer  Deformititen  der  Beine  sihlt  32 
und  beatebt  aua  einer  Zussmmensetsung  von  Arten,  nimlich 
Krummbein  der  einen  Extremitit  und  Knickbein  der  anderen,  oder 
Genu  Introranm  et  extrorsum.  Diese  Zussmmensetsung  ist  sehr 
schwer  su  beseitigen,  und  nur  in  der  ersten  Kindheit  ist  dieses 
noch  miglich.  Sind  schon  die  Knochen  Tollstindig  verknichert» 
so  kann  nur  noch  Erleichterung  Terachaflt  werden.  Daa  Knick* 
bein  kann  geheilt  werden,  aber  daa  Krummbein  niemala;  nach« 
dem  nimlich  daa  knickende  Bein  im  Kniee  gerade  geatreckt  wor« 
den,  iat  ea  linger  ala  daa  andere,  welches  die  Kurvatur  erlitten 
hat  nnd  darin  verkndchert  iat.  Die  Ungleichheit  muss  dann  durch 
eine  dicke  Stlefelaohle  koitopensirt  werden.    In  Tielen  FiUea  die- 
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i«r  Art  iil  der  M.  bicept  cmrit  ir  einem  solche a  ZosUiide  toi 
KoDtraktioD,  dcss  eine  Dnrclischneidang  j»dthlg  ist,  um  die  Hei- 
lung des  Geoii  introrsiim  lu  «rleichteni. 

,,BeTor  ich,  ssgi  Hr.  L.,  diese  Abtheilung  gans  Terisise 
und  lar  nächsten  übergehe,  will  ich  die  Frage  in's  Aug«  fasten, 
ob  es  rathsem  sei,  diese  Deformititen  der  Beine  einer  mfibcTollen 
Knr  sn  unterwerfen  oder  sie  der  Natur  su  überlassen,  und  dar* 
auf  su  warten,  dass  die  Kinder  sich  auswachstn,  wie 
Manche  angenommen  haben.  Ich  glaube  wirklich,  dass  Tiele 
Kinder  Deformititen  dieser  Art,  wenn  sie  geringeren  Grades  sind, 
auswachsen;  aber  in  den  meisten  Fallen  wird  die  Defonuitit 
durch  des  Wachsen  grdsser  und  endlich  sehr  in  die  Augen  fal- 
lend. Aber  selbst  angenommen,  dass  ein  Kind  binnen  6—7  Jah- 
ren, oder  in  einer  noch  längeren  Zeit  die  Deformität  auch  Ter- 
wichst,  aus  welchem  Grunde  .soll  man  es  so  lange  Zeit  damit 
gehen  laasen,  wenn  man  im  Stande  ist,  es  in  eben  ao  Tiel  Mo- 
naten XU  heilen?  Diese  Heilung  ist  gerade  in  der  Kindheit  bei 
den  Knochen  der  Beine  riel  weniger  schwierig  als  in  den  spile- 
ren  Jahren,  und  da  man  sich  auf  das  sogenannte  Auswachsen 
nicht  Terlassen  kann,  so  ist  meiner  Ansicht  nach  die  Kur  immer 
Indiairt  und  es  bedarf  nichts  weiter  als  grosso  Beharrlichkeit  Sei* 
toas  des  Kindes  und  seiner  Angehdrigem" 

Die  dritte  Abtheilung  der  Uebersicht  bildet  diejenige,  welche 
in  der  Orthopädie  neben  der  Skoliose  die  grdsste  Bedeutung  hst, 
sie  begreift  nimlich  das  grosse  Heer  der  Klumpfüsso.  Hr.  L. 
liat  die  Klumpfüsse  in  3  Abtheilnngen  gebracht:  Die  einfache, 
die  ittsammengesetste  und  die  gemischte  Form,  die  insammen 
495  Falle  zahlen.  Der  einfache  Klumpfuss  erscheint  in  4 
Formen,  welche  gleichsam  als  Tjpen  dienen  können,  nämlich 
1)  Talipes  rarns  oder 'der  auf  den  iusseren  Rand  gestellte  oder 
nach  Aussen  gekehrte  Fuss.  2)  Talipes  yalgus  oder  der  auf  den 
inneren  Rand  gestellte  oder  nach  Innen  gekehrte  Fuas.  3)  Tali- 
pes eqninue,  Spitxfuss,  Pferdefuss  oder  der  suf  die  Zehen  gestellte 
Fuss,  oder  Fuss  mit  erhöhter  Ferse,  und  4)  Talipes  calcaneus, 
Hackenfttss,  der  auf  die  Ferae  gestellte  Fuss  oder  Fuss  mit  hinab« 
gedriickter  Ferse.  Von  diesen  4  Grundformen  kommen  nur  3  an* 
gaboron  Tor,  nimlich  der  rarns,  Talgus  und  calcaneua.  „Dtf 
Talipea  equinua  ist,  glaube  Ich,  niemals  angeboren;  ich  habe  we- 
aigstons  selbst  nie  einen  bestimmten  Fall  der  Art  erlabt,  obgleich 
die  ElUra  sehr  hiuilg  dem  ArxU  die  Hilihoilwig  machmi,  daw 
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das  Uebel  des  Kindti  angeboren  sei;  allein  bei  genaverer  Nach- 
frage wird  man  alsbald  finden^  dase  die  Defbrnitit  gewöhnlich 
erat  einen  Monat  nach  der  Gebvrt  wahrgenommen  worden  iat« 
Ich  werde  noch  auf  diesen  Punkt  mrfickkommen ,  wenn  ich  Ton 
den  Ursachen  der  Klnmpffisse  spreche.  In  rielen  Fillen  ist  der 
Klnmpfttsa  angeboren  oder  avch  nicht  angeboren  und  kann  dann, 
jo  nach  der  Uraache,  an  Terachiedenen  Zeiten  des  Lebens  sich 
bilden.  Jedoch  entsteht  auch  der  nichtangeborene  Klampfoaa 
▼erhiltnissmissig  selten  nach  dem  Alter  der  Pnbertit.  Von  den 
396  Fillen  ron  primärem  Elnmpfnss  sind  138  Vams  und  Ton 
diesen  sind  73  an  beiden  Ffissen,  39  sm  rechten  Fusse  und  26 
am  linken.  Daraua  ergibt  sich,  dass,  aus  welcher  Ursache  der 
Talipea  rartts  entstehen  mag,  er  an  beiden  Füssen  sugleich  hin- 
figer  ist,  ala  an  einem  Fusse  allein.  Dauelbe  gilt  Tom  Valgna 
oder  Plattfusse,  wo  unter  70  Fillen  40  an  beiden  Fuesen  28  am 
rechten  und  12  am  linken  Fuase  diese  Deformität  seigten.  — 
Der  Talipes  eqninns,  der,  wie  bereits  erwähnt,  nie  angeboren 
Torkommt,  Ist,  weil  ihm  aehr  yerschiedene  Ursachen  mm  Grunds 
liegen,  yerhiltniaamissig  sehr  häufig;  In  der  Uebersicht  finden 
ala  aich  in  einer  Zahl  Ton  170.  Zwei  Uraachen  sind  besonders 
herrvrsuheben ,  wodurch  der  Talipes  equinus  erzeugt  wird,  näm- 
lich 1)  eine  krampfhafte  Thitigkeit  dea  M.  gastrocnemlua  und 
aoleus,  durch  welche  die  Gegenwirkung  der  Muskeln  des  Yorderen 
Theiles  des  Unterschenkels  überwunden  und  so  die  Ferse  in  die 
Höhe  gezogen  wird.  Oder  2)  ein  paralytischer  Zu4and  der  letit- 
genannten  Muskeln,  so  dass  die  Muskeln  an  den  hinteren  Theil 
des  Unterschenkels,  wenn  auch  nicht  krampfhaft  affizirt,  doch 
auch  fiberwiegend  werden  und  die  Ferse  in  die  Höhe  ziehen.  Ist 
Krampf  die  Ursache,  ao  zeigt  sich  diese  Deformität  gewöhnlich 
zugleich  an  beiden  Füssen,  und  der  Spasmus  ist  nicht  blos  auf 
dia  Muskeln  des  Unterschenkels  beschränkt,  sondern  ergreift  anch 
die  dea  Oberschenkels,  besonders  die  Adduktoren,  so,  daaa  dia 
Kniee  einander  genähert  werden,  wenn  daa  Kind  geht,  ja  sogar 
aich  kreuzen.  Auch  dia  Arme  können  ebenfalla  durch  aolchan 
Krampf  ergriilen  werden,  waa  jedoch  nicht  Immer  Torkommt.  — 
Der  paraljtische  Talipes  equinus  beginnt  in  einer  grossen  Zahl 
Ton  Fällen  gewuhnltch  achon  in  früher  Kindheit  ohne  anachel- 
nende  Uraache.  Gewöhnlich  berichtet  die  Mutter,  dass  daa  Kind 
gaaund  zu  Bette  gebracht  worden  «nd  am  Morgen  entweder  mit 
thailiraiaer  oder  Tollatändigar  Unfähigkalt,   dia  Last  dea  Köipara 
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oüt  den  BcInvB  zu  tragea,  enracbt  wh  „Ich  gMtebe,  Mgt  Br. 
L«,  dasi  kh  mich  anuer  SUsde  fühle,  die  Entstelisiig  dieser  md 
Tieler  Shaltcher  Pilley  wo  die  Deformitit  Ten  Penhfec  e«eg[e|raD- 
gen  ist,  1«  erUiren.  Der  apaeoiodische  Talipea  eqoinna  kemat 
biafiger  Tor  ala  der  paralfliadic ;  ertUrer  aibil  103,  letzterer 
aar  53/*  —  Der  ron  Hrn.  L.  sogenannte  tranoiatitclie  Ta- 
lipea eqninva  enttteht  durch  VerkAonng  der  Sehne  oder  der  Uns- 
kein  in  Folge  ron  Verbrennungen,  Wnnden,  akropknIdaeB  mnd 
eyphiiltiachen  Geschvilren  oder  Abneeaen ;  in  manchen  Pilioa  kann 
ancb  die  Plantarfaaxie  ao  sehr  rerkAnt  aein,  daaa  alo  einen  ge- 
ringen Grad  yon  Talipea  eqvinna  bewirkt. 

Waa  den  Talipea  calcaneaa  betrifft,  ao  kann  er  angeboren 
and  nicht  angeboren  aein.  „Wenn  der  angeborene,  aagt  Hr.  L., 
immer,  wie  ich  glaabe,  durch  irgend  eine  fehlerhalle  Lage  dea 
Kindea  in  utero  eraeogt  iat,  ao  iat  der  nicht  -  angeborene  immer 
abhingig  Ton  Paraijse  der  die  Achilletachne  bildendea  Maskela, 
welche  alle  Kraft  Terlieren,  dae  Fcraenbein  au  atfitxea  oder  sa 
halten.  Bei  dem  höchaten  Grade  dieaer  Deformitit  wird  daa  Oa 
calcia  ron  der  Plantarfaiaie  und  den  Mnakeln  der  Fnaaaohle  ao 
herabgexogen ,  daaa  die  Feree  mit  dem  Schafte  der  Tibia  in  glei- 
cher Linie  ateht.  Ich  habe  4  Fille  ron  angeborenem  Talipea  cal- 
caneua  geaehen,  wo  die  Entitehung  der  Deformitit  ron  der  fehler- 
haften Kindealage  in  utero  ganz  deutlich  hergeleitet  werdea 
konnte  I  ea  waren  daa  Sleieslagen  mit  in  die  Höhe  geatreckten 
Unterichenkeln,  an  denen  die  Fdaae  gani  fest  gegen  die  vordere 
Fliehe  der  Tibia  gepreait  waren.  Ein  bemerkenswerther  Umatand 
In  dieaen  Fillen  ist,  data  ea  immer  aehr  schwierig  wird,  die'Knioe 
au  beagen,  obwohl  sie  norh  einen  Grad  Yon  Bewegang  xeigcn; 
die  Kniescheibe  ist  schwer  ffihlbar,  aber  ich  glaube,  daaa  aie 
immer  Torhanden  ist;  die  Muskeln  am  rofderen  Theile  dea 
Kndchelgelenkes  sind  immer  mehr  oder  minder  kontrahirt  and 
bisweilen  in  solchem  Grade,  daaa  sie  eine  Durehachnoidang  or- 
heiachen." 

Die  xussmmengeaetsten  Formen  ron  Klampfnaa  hat  Hr.  L^ 
wie  die  Uebersicht  seigt,  in  3  Gmppen  gebracht:  den  T.  eqalao- 
Taraa,  den  T.  eqnino-Talgua  und  den  T.  calcaneo-?algaa.  Der 
T«  equino-Tarus,  wo  nicht  nur  die  Ferse  In  die  Höhe  gaaogea 
Iat,  aondem  auch  der  Fnss  etwaa  nach  Innen  gewendet  iet,  iat| 
wie  Hr.  L.  glaubt,  faat  niemala  angeboren,  dagegen  cracheint  Ihai 
^lH%B  mit  dem  T.  oquino-Talgus  eher  der  Fall  sa  sein,  obgleich 
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tvcb  er  liluigtr  nidit  Mgebwrcn  T0ik4iiMif.  Der  T.  MicaAeo* 
TalgM  beeleht  in  herabetebeader  Feree  nnd  Autwärtakehmag  dea 
Fnaaea,  aach  er  kana  angeborea  aein  aad  wird  darch  Paraljaa 
der  Wadeannakala  and  Kontraktion  der  MM.  pcronaei  nnd  dea 
Extenaor  loagaa  der  Zeken  bewirkt.  Und  diea»  Form  iai  eine 
der  am  achwierig^ten  beilbaren. 

„Die  ftemiacbten  Varietitea  dea  Klampfuaaea  beatehen  darini 
daaa  jeder  Fnaa  eine  andere  Deformitfit  seigl;  der  eine  iat  ralgnai 
iler  andere  yaraa,  oder  der  eine  Tarne  nnd  der  andere  ealcanena 
a.  a.  w.  Dieae  FiUe  aind  darum  aa  intereaaanty  weil  an  den 
beiden  Beinen  die  Mnakeln  auf  gani  entgeg engeaetate  Weiae  eich 
fArbaUen ;  aa  dem  eiaea  Beine  x.  B.  aind  die  Flexoren  dea  Faaaea 
in  Thitigkeit,  wibread  die  Exlenaoron  acbwacb  nnd  kraftloa  aind 
aad  an  dem  anderen  Beine  findet  gtni  daa  Bntgegengeaetato 
Statt.  Die  hiafigate  and  iwar  angeborene  Varietit,  die  hierher 
gehört,  bt  Tarne  dea  eiaea  Faaaea  aad  Taigna  dea  anderen ,  aad 
ich  glaabe,  daaa  dieae  Variet&t  meiateaa  durch  Drack  dea  einen 
Faaaea  gegen  den  aaderea  wibread  der  Lage  d$»  Kindea  ia  alero 
eneagt  wird;  dann  die  beiden  Ffiaae  paaaen  gewöhnlich  ao  genau 
aa  eiaaader,  daaa  man  darüber  nicht  den  geringatea  Zweifel  he« 
gen  kaaa/* 

„Ueberhanpt  glaabe  ich,  daaa  bei  dea  aageborenen  Elamp- 
flaam  jeder  Art  die  Poaition  dea  Kindea  im  Uteraa  eiae  weil 
giöaaere  Rolle  apielt,  ala  man  gewöhnlich  annimmt,  and  daaa  darin 
alleia  die  Erklirang  ffir  die  meiaten  FiUe  gefunden  werden  kann, 
ohne  daaa  man  aöthlg  hat,  lur  Annahme  einea  Intraateriakraaipfea 
der  Maakela  darch  Nerreareiiang  aeine  Zaflachi  la  aehmea. 
Werfoa  wir  eiaea  Bück  aaf  die  Lage  dea  Kiadea  im  Uteraa,  woia 
aaa  Muaaoa  Gelegeaheit  geaag  gibea,  ao  aohea  wir  eia  alelea 
Streben  der  Filaae,  nach  Auaaea  gewendet  aa  werdea,  aad  awar 
loigl  eich  dieaea  Beatrebea  ia  einigen  Fillea  weit  mehr  ala  ia 
aaderea.  Ziehen  w4r  in  Betracht,  in  welcher  Art  daa  Kind  im 
Uteraa  laaammengepackt  iat,  ao  mfiaaen  wir  una  wundern,  dua 
aa  wenige  Kinder  mit  Klnmpfoaa  geboren  werden.  Ea  iat  leicht 
la  begreifen,  wie  darch  eiaea  geriagea  aad  gehörigea  Drack  dea 
Uteraa  aatwader  ia  Folge  fehleadea  Liqaor  amnü,  oder  in  Folge 
einer  beaonderta  Lage  der  Ffiaae  dea  Kindea  dieae  ao  fixirt  wer* 
daa  können,  daaa  aie  in  ihre  abnorme  Poaition  hineinwachaen« 
Dioaer  Poaition  ffigen  eich  nach  and  nach  die  Maakela,  Baader 
«ad  Knochen,  ao  dua  der  Faaa  aach  dar  Gebart  aeiae  Lage  be« 
XXT.  laaa.  28 
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hilf.  Oegin  lif  Anak««!  lat«  «o  ürtacho  te 
KlumpHN«  in  den  Nerran  i«  ivdicii  sei,  apridrt  4cr  ü—tirii 
data  tooit  keine  Störmg  im  HerrenafiteMn  lu  flndea  iet|  die 
mit  der  Deformittt  geboreaen  Kinder  ilnd.  meiatcitt  kMÜg  md 
gesnnd,  nnd  in  der  Tkat  liabe  ich  gerade  aehr  adritaie  EmiiK^ 
die  nichta  in  wfinechen  übrig  laeaen,  bH  angebarencn  Kl—pÜeaen 
geaehen.  Dea  ganae  Mnekelayaten  iat  gesnad;  in  keiner  Hna- 
kelreihe  Paralyae,  und  ao  wie  der  Faea  gerade  geatalll  lal,  kann 
daa  Kind  ihn  in  aeiner  neuen  Lage  halten  nnd  aeine  Hamchaft 
darüber  anaüben.  Eben  ao  vcnlg  indel  eich  ein  Knunpf,  dar  mr 
Erklimng  der  Defornitlt  dienen  künnlei  denn  die  batrcSmdes 
Muekeln  üben  keine  gröaaere  Kraft  ana  nnd  kontraliiRn  eich  nickt 
atiiker  ala  die  übrigen  Mnakeln.  Ea  iat  dieaaa  ein  Pnnkt  rm 
greaaer  Wichtigkeit,  der  doch  erörtert  an  werden  Terdiant.*^ 

,,iach  hinaichtlich  der  Behandlnag  der  farackiadenen  Arten 
ton  Klnnpfttea  habe  Ich  hier  Einigea  ao  bemerkfo.  Alle  FaHa 
Ton  Vama  erfordern  Dnrchachaeidnng  der  Sehnen,  mm  eine  Knr 
an  bewirken,  nnd  unter  Knr  ?erateha  ick  daa  Zurückkriagan  dea 
Fneeea  ao  aekr  aia  irgend  möglich  an  aeiner  normatan  Lage  nnd 
natürlichen  aymmetriachen  Form.  Ich  glaube,  daaa  mehrere  Wnnd- 
Inte,  welche  die  Hoglicbkeit  der  Kur  aller  Klumpfiiaaa  ohne 
Sebnendnrchechneidttng  behaupten,  Halbknren  für  wirklicke  an- 
geaehen  haben;  ich  hatte  Gelegenheit  genug,  mich  kiarran  an 
überxeugen.  Die  Operation  aelber  iat  in  der  That  nur  dar  ein- 
leitende Schritt  in  die  Behandlung;  ihr  Zweck  iat  nur,  gewiaat 
Hindemiaee  aua  dem  Wege  in.  räumen,  die  der  meekaniackan  Be- 
handlung entgegenatehen ,  und  dieae  Hindernieee  liegen  gerade  In 
▼erküraten  Sehnen.  Die  Sehnen,  welche  bei  den  TerachManea 
Arten  ieB  Klumpfuaaca  der  Durchachneidung  bedüifen,  aind: 
1)  beim  Varua  die  dea  H.  tibialla  anticna  nnd  poaticna,  tfa 
Acbillesaefane  und  aehr  oft  auch  die  Faada  plantoia.  Ala  allga- 
meine  Regel  gilt,  die  Behandlung  In  zwei  SUdien  an  brinfan. 
Im  ersten  Stadium  wird  der  Fnaa  atark  geatre^kt  und  ganda  ga- 
ticktet  $  er  wird  gleichaam  in  einen  TaUpea  efnimia  mmgawnndelL 
Dann  wird  erat  die  AchiUeaeehne  durehachnatan,  womit  daa  swaila 
Stadium  beginnt,  und  nun  erat  der  Fnas  allmablig  gebengt*  Der 
achwierigate  Tbeil  der  Behandlung  beim  Vama  der  Erwacbaanen 
iat  die  Heratellung  dea  oberen  Faaagcwölbea  oder  dea  Bagana, 
welchen  der  Fnaarficken  bildet  und  der  ita  einigen  Füllen  ao  kiaab- 
gedrückt  Iat,   daaa   der  Metataraalknoch^n  der  kleinan  Zaka  im 
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nit  dem  •aig«geBf0Mttttii  Rtiidt  d«i  Fnsset  in  Kontakt  steht. 
Das  Os  eoboidenin  ond  naticaUre  sind  bisweilen  ans  der  Ebene 
des  Astrag^altts  so  hinabgedruckt,  dass  der  letalere  Knochen  allein 
Torsteht  ud  es  sehr  mfihselig  wird,  seine  beiden  Nachbarknodien 
mit  ihm  in  gleiche  HUie  so  bringen.  Es  ist  interessant,  dass 
selbst  bei  sehr  bedentender  Deformlttt,  welche  der  Varns  bei  Er* 
wachsenen  bisweilen  darstellt,  wir  dennoch  im  Stande  sind,  eine 
solche  Reduktion  sn  bewirken,  dass  sie  nicht  Tiei  au  wünschen 
übrig  iSsst.  Man  aeJIle  doch  glaaben,  dass  die  Fnssknochen  durch 
die  lange  Daner  ihrer  unrichtigen  Stellung  eine  Formverinderung 
erlitten  haben  mfisslen,  welche  ihre  Reduktion  nnmdglich  macht 
Dieses  ist  aber  nicht  der  Fall;  mit  einer  einsigen  Ausnahme,  — 
und  auch  dleae  Ausnahme  Ist  selten,  —  bewahren  die  Tarsal«» 
knocben  ihre  toalMtehe  Form,  und  die  Deformitit  hosleht  nur  ia 
ihrer  Terinderten  Position.  Die  Ausnahme  betrill  nur  den  Astra« 
gahis,  der,  wio.Adsias  geneigt  hat  (Verhandinngen  derLondonef 
pathologiachcA  Ooaellschaft  1851—52),  an  seiner  Torderen  Portion 
eingedrflckt  Ist,  und  dadurch  die  fehlerhafte  Lage  der  anderen 
Tarsalknochen  boginatigt.  Auch  daa  Os  cnboideam  yerliert  bis» 
wollen  seine  scharf hegrSnite  Form,  waa  jedoch  snr  Vermehrung 
der  Deformitit  nicht  beitrigt«  sondern  .durch  den  Druck,  der  auf 
dasselbe  ausgeübt  worden,  erseugt  ist,  und  die  Reduktion  nicht 
hindert.  Die  Torinderte  Form  des  Astragdus  sber,  von  der  die 
Rede  gewesen,  findet  sich  schon  bei  der  Geburt,  eustirt  also  in 
utero,  irieHrAdama  sich  überaeagt  hat  und  ich  selber  gesehen 


„Bei  der  Behandlung  des  T.  valgus  und  Plattfuasas  kommt 
der  Zustand  der  Muekeln  und  die  Position  der  Tarsalknochen 
ehanfalla  hi  Betracht.  Die  Muekeln,  welche  der  Reduktion  des 
Fusses  vonagsweise  hier  ein  Hinderniss  entgegensetaen,  ist  der 
IL  extensor  communis  digltorum  und  die  MM.  peronaei;  sie  sind  ia 
maaehen  Fallen  so  rigide,  dass  sie  wie  steife  Strange  unter  der 
Haut  des  Fassea  und  der  Fibula  henrorstehen.  In  Tersiteten 
Fillen  werden  auch  entweder  ia  Folge  blosser  Schwäche  der  Li* 
gumento  ^der  in  Folge  Ton  Bnlaünduag  ia  und  um  das  KndcheK 
gelenk  nadi  Rheumatismus  u.  a»  w.  die  Wadenmuskeln  kontrahirt 
and  lieben  durch  ihre  Binwiifaiag  auf  daa  Os  caicia  die  Ferse 
aafwiito  und  steigern  ingbieh  die  Auswürlskehmag  deeselben, 
m  daaa  der  Talipcs  eqaiao-TaIgws  hergestellt  wird.  In  diesea 
Fillen  müssen   die  Achillessehne,  die  MM.  peronaei  und  der  M. 

28» 
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•xtemor  longvs  eonmiaiiit  iliirchtcbBiliea  irerdeii,  «m  «ine  idbiielk 
vnd  Tollkonimene  Kur  mdglich  in  maclieB.^^ 

Beim  bloMen  Tilipet  eqttiniiB  ist  die  Achilktiehiio  hm  Havpt- 
Underaist  und  nnsB  darchüchnitltn  Verden  vnd  telbsl  bei  ge- 
ringem Grade,  wenn  der  Fase  nicht  üiier  den  rediten  Winkel 
Unaoi  gebengt  werden  kenn,  würde  idi  dieee  DnrdwchneiivBg 
inrathen;  denn  eie  schiitit  gegen  eine  weitere  Znnalime  der  De- 
formitlt  und  yerliindert  den  Uebergang  in  einen  T.  eqnino-Tarae 
nnd  eqnine-?algQa.  Ancfa  die  Planlarfaasie  nniae  dnrcktchnltten 
werden,  wenn  sie  Terkünt  iet  oder  die  I^eformitit  Termebrl.^ 

„Die  Behandlung  des  Talipes  calcanene  oder  des  Hadenfeeift 
hat  je  nach  dem  Urapmnge  der  Deformitit  nnd  derBaner  ihreeBe- 
atehena  ein  bald  gtnetigea,  bald  nngfinatiges  Reanitat.  Bei  der  an- 
geborenen Form  iat  keine  Paraljae  dee  H.  gaatrocnemiua  nnd  eelena 
▼erhanden,  sondern  nur  eine  einfache  rigide  Kontraktion  dery«rdeTen 
Mttakeln,  nimlich  dee  Exlenaor  communis  digitornm  nnd  dea  Rx- 
tenaor  proprina  halncis;  diese  Muskeln  können  durchschnitten  werden. 
Ber  nicht  angeborene  Talipes  cakanena  aber  beruht  immer  auf 
einer  Paraijse  der  die  Achillessehne  bildenden  Muskeln  nnd  iai  mil 
einem  hohen  Grade  ?on  VerkOnung  der  Plantarfasiie  TorbiindeB, 
wodurch  das  Oa  caicis  abwärta  gelogen  und  den  Zehen  angenikert 
wird.  Die  Behandlung  dieser  Fille  leistet  wenig.  Daa  Oa  cakia 
kann  durch  gehörige  Durchschneidung  der  Plantarfaasie  und  der 
Portion  deaFlexor  benria  digitorum  dickt  an  ihrem  Urapninge  um 
Knochen  theilweiae  reduzirt"  werden.  Durdi  einen  geeignete» 
mechanischen  Apparat  kann  dieser  Knochen  in  aeiner  beaacreo 
Lage  erbalten  werden.  Beim  paraljtiachen  Taitpea  calcaneua  klei* 
ner  Kinder,  bei  denen  dieae  Deformitit  fibrigena  aeltener  iat,  da 
der  Talipea  equinus,  ist  Iceine  Yerkünung  dn  Plantarfaasie,  aos- 
dem  gewöhnlich  nur  ginilicke  oder  theilweiae  Untkitigkeil  der 
Achillessehne  rorhanden.  In  dieaen  Fillen  bringt  die  folgende 
Behandlung  eine  bedeulenda  Verbeaaerung:  man  lege  eine  gepol- 
sterte Schiene  auf  die  rordere  Fliehe  des  Knöohelgelenkes ,  an 
daaa  ea  ao  atark  ala  möglich  gaatreckt  Werde,  wodurch  die  Oa 
ealda  aich  hebt  und  die  Achiiieaaebne  eich  ferkfirat.  Wird  dieee 
Schiene  lange  Zeit,  iwölf  Monate  und  daribcr,  fortgehmdit» 
ao  kontrafairt  aich  der  Muakelapparät  der  genannten  Sehne,  welche 
nun  gespannter  aich  anfdhit  und  einen  gewiaaen  Grad  tob  ICta- 
traktlon  erlangt,  während  aie  Torher  so  aehlaff  war,  dtaaaiekanm 
geffthlt  werden  koBBte**« 
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.^elne  Abiicki  itt  iikbt,  in  dii  Bthindaiig  ditter  Dtfor- 
BitlUn  irtitlinij^  eiasagebcn  «nd  ich  will  nun  Schlvne  nur  be- 
jBcrtes,  das«  fati  «He  Filla  tob  T.  fariis,  Ttlgis  und  eqninii 
jut  Anfmarktamkait  und  BebarrlichkeU  gebeili  werde n  kdonen,  daaa 
diaaea  ancb  mH  dem  T.  calcanens  bei  Kindern,  aber  niebl  bei  Er- 
waabaenan»  der  Fall  iai,  aobald  er  anf  einer  lange  bealandene» 
Paralyaa  barnbt.  Ein  Punkt  jedocb  darf  nicbl  Tergeaaen  werden, 
Aialicb  der,  daaa  alle  dieae  Defornititen  daa  Bealreben  beben, 
wiadennkaflHBan ,  wenn  aia  ▼«nacbliaaigi  werden,  und  daaa  afa 
dakar  mindeatana  noah  12  Monate  naak  der  Kur  unter  Augen 
behalten  und  durch  einen  .geeigneten  Apparat  gehdrig  geatfitxi 
werden  nüaaen. 

(Schloaa  folgt.) 


IIL  Geiehrie  Gesellschaßen  und  Vereine. 

Gesellschaft  fttr  Gebnrtshfllfe  in  Dublin. 

Ana  den  Verhandlangen  dieaer  Gesellachaft  theilen  wir  nach- 
triglich  nnr  daa  mit,  waa  apeziell  auf  die  Kinderbeilpflege  Bezug  hat« 

Ueber  Scharlachwaaaoraucht 
berichtete  Hr.  Kennedy  in  derSitaung  Tom  6.  Januar  Folgandea: 
Ea  aind  einige  Jahre  her,  ala  ich  einen  knnen  Bericht  über  eine 
Scharlachepidemie,  welche  damala  in  Dublin  herrachte,  ▼oröffentlicht 
hatte.  Zu  den  Folgekrankheiten  dea  Scharlacha  geh5rle  gani  be- 
aondera  der  Hydropa,  welcher  ao  haullg  auch  in  andoran  Epide- 
nieen  beobachtet  wird.  Mit  dieaem  Hydropa  aind  einige  Um- 
atlnde  rerknfipft,  die  wohl  erörtert  an  werden  Terdlanen.  ZuTÖr- 
derat  scheint  die  irrige  Ansicht  Yorauherrachon ,  daaa  Ton  allen 
Sruptionafiabem  nnr  der  Scharlach  Haotwaaaeraucht  unter  seine 
Folgen  ifihle.  Ich  habe  dieaelbe  auch  nach  Pocken  und  aogar, 
obwohl  aalten,  nach  Maaem  gcaehen.  Sehr  hluig  kouunt  die 
Hantwaaaeraucht  bei  Kindern  auch  nach  gani  gewöhnlichen  Fie- 
bern Tor,  und  ea  iat  nicht  wenig  wunderlich,  manche  Aersta, 
wenn  aie  bei  einem  Kinde,  tu  dem  aia  gerufen  werden,  Hantwaa- 
aeraucht fnden,  und  erfahren,  daaa  ea  Torher  Fieber  gehabt  hat, 
sie  sofort  geneigt  aind.  Torangegangenen  Scharlach  aniunehmen. 
Nach  manchen  gana  gewöhnlichen  Fiebern  zeigt  aich  blaweQen 
aolcho  Hantwaaaeraucht  in  aehr  arnater  Weiae.  Der  folgende  Fall 
Iat  bomarktnawerth.    Bio  15  Jabra  altea  Mkdchan  wurde  in  daa 
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Botpltil  in  CwkitTMt  im  Januar  18M  8tt%enMMiea.  DU  Krankt 
klagte  flbtr  Halaackmerii  hatU  inaaerlich  an  deaMcttan  ainn  gn- 
vingq  Anachv-eilnnf,  atwaa  Fieber,  aber  dnrckana  keinen  AntacUng. 
Sie  war  achen  in  der  Geneenng,  aia  aie  wieder  Fieber  bekna, 
welchea  aber  einen  eehr  milden  Verlauf  halte.  In  der  GeneMiaf 
?on  dicaem  Anfalle  bildet»  eich  Hantwaaeeraucht  ana ,  nad  war 
in  aehr  bedeutendem  Grade,  rerler  aieb  aber  liald  wieder.  Der 
Urin  war  in  dieaem  Falle  niclit  eiwciaehaltifr*  Sa  iat  jedach 
itt  bemerken,  daaa  dieeea  Vorkommen  der  Wtaamacht  aadi 
(rewdbnilchen  Fiebern  und  nach  akuten  Anaechllfen  Tiel  scItaBar 
Iat,  ala  nadi  Scbarlacli  bei  Kindern.  Oedem  der  nnUrea  Glied- 
maaaen  kommt  hlufiger  bei  ihnen  rer,  aber  nickt  der  Hydtapn 
anaaarca  oder  die  allgemeine  Hautwaaaeraucht.  Dieae,  ao  wie  die 
Ergieaaung  in  die  reraehiedenen  Hohlen,  iat  dem  Scharlaeh,  wie 
man  wohl  weiaa,  eigenthümlich* 

Die  Periode,    In    welcher   nach   dem  Scharlach  der  Hjdropa 
auftritt,    iat    Gegenatand    mannichfaober  Erörterungen    geweaei. 
Welle  hat  in  aeiner  hübschen  Abhandlung   etwa    drei  Wochen 
nach    dem  Abblühen    dea  Ausschlagea    ala    die   Zeit   angegeben, 
in  welcher  der  Hydropa  gewöhnlich  lum  Voracheine  kommt.  Dieaea 
atimmt  aber  eben  ao  wenig  mit  meinen  früheren  ala  apiteren  Er- 
fahrungen überein.    Im  Allgemeinen  fand  ich,  weaigatena  ia  Du- 
blin, 10  Tage  Ter  Abnahme  dea  ScharlachaHaachiagea  an  gerechnet 
ala  die  häufigere  Periode ;  indeaaen  gibt  ea  aehr  fiele  Auaaahmea, 
Bei  einer  früheren  Gelegenheit  gedechte  ich  achon  einee  3  Jahre 
alten  Kiodea»    welehea  den  Hydropa  acarlatinoaua  mit  ullea  Cha- 
rakteren deaaelben  hatte,  obwohl  derAuaachlag  Tier  Monate  Toiker 
dugeweaen   war,     Beatimmt    nachweiaen    konnte    ich    in    dieaem 
Falle   freilich   nicht,    daaa  Hydropa  und  Scharlach   ala  Wirkaaf 
und  Uraache  eich  yerhielten,  aber  ich  hatte  keinen  Grand;  daran 
SU  aweifeln.    Andereraeita  habe  ich  mehrere  Falle  erlebt,  wo  der 
Hydropa  achon   binnen    8  Tagen  nach  Abblühen    dea  Scharlacka 
eintrat  I    ja  yon  Anderen  sind  Fälle  eriählt,  wo  Hantwaeaeranckt 
achon  eintrat,   wenn  noch  Auaachlag  in  aehen  war.    Einen  aal- 
chen   intereaaanten  Fall  habe  ich  aelber  im  Torigen  Herbate  ge- 
habt.   Ein  erwachaenea  Mädchen,  20  Jahre  alt,  hatte  einen  oekr 
markirten   Scharlachaaaachlag  in  groaaen  Flecken  über  den  Kör- 
per,   dabei  Angina   und  etwaa  Heber;    eher  aie  hatte  amcb  aa- 
gleich  Oedem   an   den  Beinen   and  im  geringeren  Grade  ua  dea 
Armen;  auch  ihr  Angeaicht  war  etwaa  gedanaea.    Der  Urin  war 


419 

ftvti  «iveMialtig;  G«»eiliDg  «Mgle.  Aag«geb«»  v:afde,  dafli 
da«  Midchon  schoa  Torhar  Scharlach  gehaht  habe,  und  dasa  die 
InipfioD  nar  thailtrelia  HA  vieder  bemtrklich  gemacht  habe; 
•b  ditao  Aogaba  richtig,  kana  ich  aicht  hcarthcilea.  Jadeafalla 
alaad  dli  Thataacbe  feat,  daaa  vaaseraachUge  AaachtrcHaag  xa* 
gkieh  aiit  Scharlacheraptiäa  bestehea  kana. 

Wai  lat  aber  der  Graad,  daaa  der  Hydropa  bald  frflher,  bald 
apitar,  baU  gar  aicht,  aach  Scharlach  aufkitt?  Das  iat  aicht 
leicbt  iB  beatiamea.  Er  aelgt  dch  gevtiiallch,  veaigsteaa  co  Tiel 
idi  erCdwea  habe,  ia  deh  Fallea,  wo  die  Eraptioa  selber  milde 
aad  leicht  war,  aad  maa  hat  daaa  meiateaa  Erkaltaag  ala  die 
Teraalaaaeade  Uraache  aagegebea.  Ich  habe  jedoch  Fille  gesehea, 
wa  Tva  ErkältoBg  darchaas  aicht  die  Rede  aeia  koaate.  Ebeaso 
waaig  atoht  das  Verhiltaiss  des  Hydropa  aar  Niereasekretion 
§9B\.  —  Ela  aaderer  Paakt,  der  wohl  ia'a  Auge  gelasst  la 
wardea  terdieat,  ist  die  Liage  der  Zeit  swiachea  deai  Aaftretea 
daa  Hydrops  aad  dem  Nachlaaae  der  ematea  Symptome«  Mir 
acheiat  ea  aaiweifelhaft ,  daas  dieae  Zeit  aar  2  bis  3  Tage  be- 
trigt;  ich  habe  aber  aach  FÜle  gesehea,  wo  Tiele  Tage,  ja 
aalbat  Wochea,  seit  Begiaa  dea  Hydrops  rerglagea,  befor  wirklich 
geührliche  ErKhainnngen  herrorlraten«  Ich  habcKiader  geaehea, 
die  5,  6,  ja  7  Wochea  asit  Haatwassenacht  hehaflet  warea, 
«ad  wihread  dieser  Zeit  darchaas  aicbta  GeffthrÜchea  darbotea« 
Ba  ist  dieses  wohl  xa  beachtea ;  die  Gefahr  tritt  oft  erat  aehr 
apit  ela  aad  der  Ant  darf  sich  deshalb  durch  die  aaachelaeada 
Gatfliftthfgkelt  dea  Hydrope  aicht  täaKhea  laaaea/* 

„Bemerkeaawerth  iat  aach  das  Vorkommea  Toa  Hydropa  mit 
aehr  deatUchem  iatenaittireadea  Charahter;  ia  aolchea  Fallea 
aleht  maa  tu  Zeitea  kaum  eiae  Spar  der  hydropiachea  Aaschwel-> 
laag,  die  24  Staadea  spitar  wieder  ebeaao  ia  die  Augea  fallead 
Iat,  wie  wealge  Tage  Torher.  Aach  der  Tagireade  oder  fliegeado 
Charakter  dea  Hydropa  lat  sehr  merhwirdig.  Oft  aimlich  iat  aar 
elaa  Haad  idematia;  daaa  ferliort  akh  dieaoa  Oedem  aad  aaa 
aahwtHt  daa  Aagealcht  aa;  hier  Torliert  eich  daa  Oedem  wieder 
aad  leigt  sich  Tielleicht  aa  der  aaderea  Htad;  am  koaataateatea 
Iddea  aa  4Mem  die  Boiae.  Dieaea  Heramachweifea  dea  Hydropa 
habe  ich  so  doatikh  geaahea,  wie  dea  akatoa  Rheamatiamaa. 
Ich  habe  dea  kdliachea  Charakter  dieaea  haruamahweifaadea 
Oedtmea  aehr  deatüch  erittaat;  aa  iat  die  Bomihaag  der  Natur, 
kgtadwo  olae  Abachddaag  xu  bewirkeai  uad  ebea,  weil  aie  alchl 
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daaiH  ToUiNMniiea  stt  Stande  komat,  ift  os«faieilUepr*g[BMliMte 
BrscheimiDf  und  Ttrdivnt  die  grdatle  Anfmarksankeit.  ¥•»  h^ 
ionderer  WIchUgkeit  in  dieaer  Hiaaichl  ahid  die  Fille,  !•  dcnas 
daa  Angeaichk  der  nerat  hjdroplacli  gavordene  Theal  i«l.  Schea 
früher  einmal  habe  ich  geseigt,  daaa  dieaea  Oedtn  den  Ang^eaich-* 
tee  anf  dreifache  Weiae  gefihrUch  werden  kann:  1)  dmda  Hii- 
theilnahme  der  Kopforg^ane  and  namentlich  dea  Gehirnea,  vaa 
aich  durch  Koma  eder  Konralaionen  kand  tkat;  2)  darch  Aflak* 
tion  der  Braatorgane,  ao  daaa  aich  Oedem  der  Lnagtn,  wähl 
aber  ancb  plenritiache  Brgiesaanf  and  Paonmania  bildet  aad 
3)  dsreh  ein  aa  heftigea  Fieber«  daaa  daa  Leben  dabei  sa  6nia4a 
geht-  So  lange  daa  Angeaicht  nkkt  Taa  Oedem  efgrifea  iai, 
eracheint  mir  dar  Hydropa  nicht  ao  gefihrlioh;  wenn  aa  abar  der 
Fall  iaty.  ao  iat  die  Mittheilnahme  dea  Gehlniea  dar  hlaigate  Vor- 
gang; lanichat  folgt  dann  daa  lebhafte  Fieber  and  aeltener  iai 
die  Mitaiektion  der  Braatorgane«  Bei  der  Afektion  dea  Gehlmea 
aeigt  aich,  wie  maa  erwarten  kann ,  eine  anffalleade  Brweiteranf 
der  Pi^illen ;  aber  dieaea  Symptom  iat  bei  keiner  anderen  Gehirn- 
affektion  ao  konatant  and  beharrlich  wie  hier;  ea  beateht  afl 
Tage  bng,  bcTor  andere  Gehimeracheinang^en  aich  bemerfclidi 
machen;  ich  habe  Fälle  geaehen,  wo  die  Kranken  mit  dienen  anf- 
fallend  erweiterten  Pnpillen  anaeheinend  wohl  amhergingea  nad 
aogar  aaaen,  and  wo  während  deaaen  pMtaiich  Konyaleionen  mt- 
traten.'« 

,,Waa  den  Pala  bei  der  Scharlachwaaaeraacht  betrifll,  ao  haha 
ich  nnr  xn  aagen,  daaa  er,  aowie  der  Zaetand  eine  ibie  Wendang 
nimmt,  aefort  langaam  xn^  wcrdeii  beginnt ;  Ja,  in  manchen  Fillen 
fand  Ich  ihn  intermittirend  and  biaweilen  trat  dieae  Langaamkeit  daa 
Pnlaea  ganx  pldtxllch  ein.  So  wurde  eiaPala  Ten  120  Schiigen  nach 
wenigen  Standen  ao  langaam,  daaa  er  nur  50  bia  60  Sdilige  leigto, 
and  In  dieaer  Langaamkeit  aich  hielt.  Bemerkenawerth  iat  noch 
ein  Umatand,  der  oft  ftberaehen  wkd,  nämlich  die  Sehwterlgkott, 
den  Pttia  am  Handgelenke  la  fahlen,  and  iwar,  wenn  nach  kain 
Oedem  daaelbat  Torhanden  iat;  ich  werde  auf  dkaan  Umatand 
auch  noch  sorfickkommen.«* 

„Viel  Aafmerkaamkeit  het  bei  der  SAarlachwaaaerancht  dar 
Zaetand  der  Nierenaekretion  erregt.  Ba  iat  dieaea  ein  Panfcl  van 
groaaer  Wichtigkeit;  denn  ea  gibt  meiner  Anaicht  nach  keine 
Krankheit,  wo  die  aogenannte  Bright'ache  Nierenaftktlon  aa  viala 
Varietäten,   and  ao  yiel  Gelegenheit  smn  Stadi«  darbiatat  ab 
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kiar.  Man  vein,  Jasi  4er  Urin  an  Qnanlitit  Ttmikidart  iit,  wib- 
rtn4  «r  lich  hoher  gefirbt  leigt,  und  daajenige  Aniehea  ihrbieUt, 
welches  WelU  rincherig  (smoky)  genannt  hat,  nnd  im  auf  der 
Gegenwart  Ten  Blntkfigelchen  bernht  In  anderen  FiMen  hegiMl 
der  ebenfalle  eparaame  Urin,  kanni  daea  er  gelaasen  ist,  sofort 
Urite  ahsnlagem  nnd  oft  in  solcher  Menge,  dass  er  fast  ganf 
dick  erscheint.  Beeonderes  Inlsresse  erregt  der  Urte  bei  Sehar- 
lachwaeaersncht  in  Besag  anf  den  Biweiasgehalt  nnd  iat  es  In  der 
That  anffdlend,  daas  die  Wandiangen  in  dieser  Bealehnng  von 
de«  Charakter  oder  der  Intensitit  des  stattgehabten  Scharlaehs 
gtu  nnabbingig  sind.  In  Pillen,  wo  Koaia  nnd  Konmlslonen 
Torhanden  nnd  der  Urin  im  hdchaten  Grade  eiwelsshaMg  sich  seigte, 
trat  doch  Genesnng  sin,  wihrend  in  anderen  Fillen  Ton  Sdiarlach« 
wassersncht,  wo  der  Urin  kanm  eine  Spnr  Ton  Albnsdn  seilte, 
der  Attsgsng  ein  nngMcklicher  war.  Ich  kann  sagen,  dass  nHf 
jede  Verschiedenheit  UnsishUich  der  Menge  des  Biwelssstoffes  im 
Urine  hier  Torgekommen  ist,  nnd  daaa  in  der  grdsseren  Zahl  Ton 
Fillen  der  Biweiaastoif  ginslich  wieder  Terschwand,  ohns  dass  ein 
Nnchtheil  Terblieb.  Mir  seheint,  als  ob  Tor  mehreren  Jahren  ei* 
weisshaltiger  Urin  nach  Scharisch  Tiel  hinilger  geweaan  ist  sIs 
jetst,  nnd  sollte  dieses  anch  von  anderen  Beobachtern  erkannt 
sein,  eo  iet  des  ein  sehr  bemerksnsworther  Umstsnd.  Andi  ist 
wohl  bekennt,  dsss  in  gewieeen  Z^en  Ablagemng  ron  Uratea 
Im  Urine  hinilger  ist,  als  sn  andsrcn  Zeiten  nnd  ob  dssselbe  ancb 
hinaichtlirh  des  Albnmins  der  Fall  ist,  rnnss  nodi  festgestellt  wer^ 
den.  Ich  kann  mit  Bestimmtheit  sagen,  daas  ich  in.  den  leinten 
18  Moneten,  obwohl  mir  Tiel  Scharlach  Torgekommen  Ist,  nicht 
einen  einsigen  Fell  mit  eiweisshaltlgem  Urine  gesehen  hebe.  Nnr 
in  einem  Felle  fand  ich  eine  Spar  dsTon,  nimlich  in  dem  schon 
erwihnten  Falle,  wo  Hydrops  nnd  Schsrlachansschlag  ingleich 
eiisHrten.  Vor  etwa  10  oder  12  Jahren  seigte  ein  ToHes  DHttol 
der  FUle  eiweisshaltigen  Urin ,.  nnd  mnnche  in  eehr  imdentendem 
Grade.  Dennoch  Tcrliefen  die  Fille  Ton  Scharlach  in  der  neneaten 
Zeit  dnrchana  nicht  heftiger  noch  böeartiger  sie  die  friheren. 
IMe  Sterblichkeit  war  ehonao  wie  frih«^,  ja  in  einigen  Fillen  trat 
der  Tod  gani  nnerwartet  ein.** 

„Wie  Tcrhilt  sich  nnn  dis  eigentliche  Brighfsche  Nieren- 
afekiton  sn  dem  Vorkommen  Ten  Eiweiss  im  Urine  i  Ich  habe 
nicht  die  Zeit,  in  dieae  Frage  genaner  ainsngehen  nnd  begnige 
mich  daher  sUt  folgenden  Sitsen: 
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„1)  AmgtriAlU  in  kUkn  g^wnn^mm  *»«www, 
fi«  Ao  S«harltchwatMmdil  Ulreffea,  ttAften  wir  mIut 
MiB,  Mf^rl  tii^Vukt  NiwMikniiUMU  amnduiMi,  vcm  wir 
te  UriA  «ivelMbaltir  f  n^en  ;  dtm  wir  haboa  i^aaahaa»  4aaa  Wa- 
chan  lao;  dar  Urla  elwaiaakaliif  aiah  laigran  kaas  mA  Gtmmikmi 
wMer  eiatrül«  so  daaa  aiM  oifaiiacka  Variadarur  dar  Niaiaa 
Biaht  wirUidi  Torhandaii  aaie  fcaaata/^ 

m2)  AadararaaiU  tat  dia  Brifhi'tclia  Daaaq^aaiaalioa  dar  Kia- 
raa  wirkUeh-galaadaa  wardaa,  aad  dach  wihraad  daa  Labaaa  dar 
Biwaiaagebalt  daa  Uiiaaa,  dar  aiaa  Zaü  laa^r  aahr  badaalaad  fc- 
waaaa,  alah  aahr  Tenaiaderk  hatta.  Liaal  aiah  aaa  kiataadi  aichft 
aaaahaiaa,  daaa  dia  MaaBdaraag  daa  Eiwaiaaataffaa  darch  dio  Hb» 
raa  aawoU  bai  dar  Scbariacbwaaaaraadik  als  aach  bat  dar  Brifbf- 
aabaa  Niaraaaflakttaa  ibarbaapt  tbailwaiaa  aiaa  fiuiktiaaaila  aad 
Ihailwaiaa  aiaa  orfjfaaiaaha  Uraaaba  bat?  ^  Ba  aiad  diaaaa  Fragaa, 
dia  ich  rorlialig  aabeaalwortel  ksaan  masa.** 

,^insiahtUcb  der  Bahaadiaag  gUaba  icht  daaa  aiaa  inifa 
Aaaicbt  Taa  der  Natar  der  Schaitachwaaaaraadit  aaf  aiaaa  falacbca 
Wag  gafdbrk  hat.  So  habe  ich  gafvadaa,  dass  auui  Biaea  ia  dia- 
aaa Fillaa  aaipfohlea  iiat'.  Nan  will  ich  aichi  sagen,  daaa  aicbl 
FiUa  TorbaaiBien  köanen,  ia  weicbea  aicbt  dteaes  MitUl  paaat,  aber 
jadeafalla  sind  dieae  Filla,  aa  fiel  ich  waiaa,  aahr  aallaaa  AaeBah- 
fliea,  and  gawöbaUch  iat  ein  gaai  eatgegeageaalitca  Vaifahraa  wm 
befolgen.  Maa  mnaa  skh  ntördcrsl  die  Fälle  Tor  Augaa  atallaa, 
Ia  deaen  dieae  Art  Hydrops  sich  meistaae  entwickalt;  es  aiad  daa 
gawdhalich  Fille  raa  leichtaai  Scharlachaaralle;  die  Kiader  aiad 
aahr  hiaAg  fett  aad  gesaad,  aad  es  ist  immer  mehr  adar  miadcr 
Fieber  rorhandea  and  debei  eine  belegte  Zaage»  heisse  tro«faaa 
Haat,  AppeUtmangel  a.  a.  w.  In  solchen  FfUea,  gleabe  ich,  wird 
maa  achaa  ratiaaeil  aaf  eia  aatipblogiatiachea  Verfahren  kaamsaa, 
waaigataaa  aaf  ein  modiilairtes.  Ich  wtrde  eia  eiaaaitigaa  aati» 
phlogistiachas  Verfahren,  i«  B.  Schrdpfen  oder  Biatagel  ia  dia 
Lambargagaadea  oder  an  den  Kopf  a.  a.  w«,  fdr  aogaaigaad  hallea* 
Man  maas  weiter  gehea,  aad  la  allgemeiaaa  BlataaliiaiMBgaa 
achreitan,  die  allein  dea  gewfiaschtan  Biatasa  aaf  die  KnakhaR 
habea  werden.  Allgemeine  Blatentaäehnagen  aiad  aalbat  da  Tta 
giaaaem  Nntaea,  wa  aia  achaiabar  aadi  darch  argiraada  Symptome 
Biaht  erfardert  werdea.  JOer  folgoada  Fall  wird  diaaaa  darthaa: 
Vor  aiaigar  Zeit  warde  Ich  sa  aiaem  7  Jahre  alten  Kaabea  gera- 
fea,  welcher  aeit  aiaem  Kaaate  aa  allgemaiaam  Hfdiapa  iaFalga 
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Ton  Scharlach  Ult.  Er  vurde  im  B«lte  fchalteB;  ei  vardfn  Ihm 
Bider  und  Abfihmittel  rerordnct,  aher  ait  keinem  Ertolfte;  die 
hydrapleche  Anschweiking  v«r,  eis  ick  ankam,  eikr  bfdeulen4 
Ick  sinmie  nickt  einen  Angrnbiick»  einen  Aderlaw  ansnordnen« 
der  etwa  8  Unsen  Bl«l  vegeckalHe.  Die  ilkrige  Bekandlang  liece 
ick  fcrtüaliren,  und  ecken  nack  Verlanf  Ton  4  Tagen  war  alle 
vaesercfichtige  Anechwellnng  Terecktrundcn ,  mit  Anenahme  dce 
Hodeneackea  nnd  Penie,  w  neck  Oedem  Terblieb.  Einige  nnbe«> 
imtiende  Binaticke  ackafflen  dae  Waaaer  weg,  nnd  der  Knabf 
-wnrde  acknell  geennd.*^ 

„In  direem  Fall*  waren  aho  die  guten  Wirkungen  der  BInt» 
nvliieknng  aekr  anffailend;  aber  ea  gibt  Filie,  wo  Enckeinnngen 
henrertreten ,  die  mm  Irrtkame  fükren  könnten  i«  B.  wo  aekr 
heftige  KonTttlaienen,  Bmatbeklemranng,  ackeinbarer  KoUapana 
n.  a.  w«  aick  aeigen«  Auch  kier  wird  der  Aderiaea  acine  gute 
Wirknng  dentlick  leigen.  Ein  11  Jakre  alter  Knabe  wurde  von 
Sckarlackwaeaerauckt  keimgeanckt;  der  AuaKklag  aell  aekr  lebbaft 
gewcaen  aein  nnd  eret  14  Tage  nackker  aoü  der  Knabe  em  Mor- 
gen Aber  Kopfichmeri  geklagt  und  dann  okno  alle  Ureacke  aick 
erbrocken  kaben«  Am  Abende  deaaelben  Tagea  ferfiel  er  in  Kon- 
Tulaionen  der  reckten  Körperhälfte  und  etwa  1^2  Stunde  nackker 
aak  ick  iko.  Ick  fand  ihn  nock  in  keftigen  Krämpfen,  die  Pu- 
pille im  köckaten  Grade  erweitert,  den  Heriacblag  dentlick,  aber 
langaam  nnd  etwas  ungieick.  Ber  Pula  an  der  nicktkrampfigen 
Seite  war  hart.  Ich  lieaa  ihm  eefort  Tolle  12  Unien  Blut  aua 
dem  rechten  Arme  und  iieaa  ihm  einen  Tropfen  Krotonöl  auf  daa 
Zahnfteiach  einreiben.  Die  Wirkung  war  die  gewtnaekte;  daa 
Blut  alrömte  ao  acknell,  daas  daa  Angeaickt  dea  Knabon  bald  an- 
fing, bleick  tu  werden;  damit  nahmen  aber  auch  die  Krimpfe  ab 
nnd  waren  binnen  einer  Stunde  rerechwunden.  Bia  dieaer  Erfolg 
eintrat,  war  ich  genöthigt,  durch  Jemand  die  Aderlaaawnndo  au<f 
halten  sn  laaaen,  um  der  Blutung  endlich  Stillaland  tu  gebietmi. 
Mit  dieeem  Falle  waren  einige  Umatinde  rerknftpft,  die  ick  anck 
ecken  anderweitig  wahrgenommen  kake.  Znrörderal  fingen  dio 
Pupillen,  welcke  im  kAckaten  Grade  dilatirt  waren  und  gegen  daa 
KenenHckt  nickt  die  gerlngete  Reaktion  seigten,  aick  lu  Terengern  att^ 
ao  wie  daa  Blnt  fioaa  und  binnen  twoi  Stnnden  waiov  aie  TollkoflMien 
empfindlick  und  kontraklrt.  Der  iweite  Dmatand  wer,  daaa  Er» 
brecken  aick  einatellte,  aowle  der  Krai^f  anfkirte ;  ick  habe  die- 
eea  auch  in  anderen  Fitlen  beobachtet,  und  finde  darin  eine  Ana* 


124  ^ 

bp'e  aÜ  4oB  FHha,  wo  4at  fithini  «iiM  Konpronim  cikiki, 
«ad  wo  BOch  hMoilagtonDnickt,  x*  B*  dsrch  Troponatioii,  Yonckio- 
4oBO  phyaioUgMeho  «sd  ptlkolo^io^  LoboBtiatserugvE  MgMck 
«Ich  oiMloUeB.  In  dar  Thal  wird  avck  biar  dvrck  oiaan  krifligca 
Adarlaaa  dasGahin  ▼omDnicka  balrail;  daaAvflidraB  darKriapfa 
baieogU  daa.  Dar  kUta  Uaistaiid  aadlich  ial  dar  baMarkonawerllia 
BinilM  daa  Adarlaaaaa  aaf  daa  Puls;  diaaar  iat  in  allea  FülaB 
TOD  Selurladiwaaaaravcht  kari  mid  im  dam  arwilmtea  Falle  war 
tr,  waBB  ick  mith  ao  aBadrickaa  darf,  aiB  ackwarfüli;  «rkailoB- 
dar  Psla,  d.  k.  as  wird  dia  ArUria  gaffikit,  aack  der  Scklef  daa 
PBlaaa,  akar  dia  Wogt^  dia  ika  bewirkt,  iai  ackwer  Bad  aeakl  aick 
taagaatt«  So  wie  dae  Biiit  flieaat,  wird  dar  PbIs  freier  nud  eal- 
wickekar,  d.  k.  die  Paaae  iwiackea  den  Palaackligca  wird  deat- 
Jicker  aad  folgUck  dieaar  erkeaabarar/* 

Hr.  K.  erkliri  aock  aam  Scklaaaa,*  daae  er  aul  den  Adci^ 
laaaa  dar  Sckarlackwaaaaraackt  aack  aeck  Abfakmittel  aad  der- 
gleickaa,  je  aack  Uautiadaa,  Torbiadet;  aelbat  Kaloaiel  weadeter 
«eiaalg  aa,  aber  «bar  diaae  Paakie  wolle  er  aick  diaaeoMal  aicki 
waitliafiger  aaiapreckea. 

lieber  Hjdrocepkalas  acatas 

Ung  Hr.  Dr.  Haydan  ia  dar  SiUaag  rom  2.  Hin  18S5 
folffeade  mal  Filla  rar:  1)  Marlia,  eia  hftbackar  Kaabe,  drei 
Jakra  alt,  dar  swdif  Moaate  Torker  Mascra  gekabt  kal,  aail- 
dem  imiaer  Tardrieaalick  gewaaea,  bei  dar  gcriagataa  Bewegaag 
.gesckrtaea  aad  foriwahraad  aa  Darckfall  «ad  Paoropkikalaila 
-daa  rachlaa  Aagea  gelittea  kalte,  warda  am  4«  Aagaat  1854 
mit  folgeadea  Sjmptomea  ia  dia  Aaatait  gabracbl.  Er  war 
acklecbt  gealhrl  nod  armaelig  gekleidet  aad  lag  aaf  daa  Armaa 
«eiaer  Ihtter  ia  eiaem  halb  lethargiachaa  Zaetaade,  bei  dar 
gonagatea  Stdraag  tief  atdhaaad  aad  die  Aogea  faat  gaaa  ga» 
achloaaea.  Die  rechte  Papille  war  bedeatead  erweitert  «ad  aa- 
empüadlich  gegea  daa  Licht,  wogegea  die  liake  Iria  aick  aormal 
verhielt.  Der  Pole  war  acharf,  swiachea  90  aad  104.  Die  Haat 
keiaa  aad  die  Waage  etwaa  geröthet.  —  Am  &  :  aock  aoporoa; 
holde  Papillea  erweitert  aad  aaerapiadlich  $  ala  dfiaaer  Schleier 
Aber  der  Herahaat;  Katia  heiaa  aad  Aageairht  geröthet ;  elaa 
groaee  atrotseade  Vaaa  leigt  eich  über  dam  liakaa  Schlifeabaiaa; 
Pale  wie  gaetera,  dia  Daamaa  elageachlagea.    Am  Abeado  dieeaa 
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Taget  derselbe  Stvpor;  PopHlen  stete  enreilert;  Pde  swieeliea 
106—120,  eUrk  «od  gebanden;  die  Kiretiden  eichtbar  pvlciread. 
Ber  Kranke  hebt  hiofig  die  recble  Hand  snm  Kopfe,  aeine  Re-* 
eplratien  mibinter  achwierlg.  —  Am  6.  Angnst:  aUgenelner  Zu- 
stand vnTerinderl;  Angen  nickt  sebielend,  der  reckte  Arm  atefai 
anlmatiacb  nack  dem  Kopfe  greifende  Linke  KöffperkiUte  an- 
aekrinend  gelikmt;  Pnls  150,  klein,  aber  regelmissig;  Verstopfang  | 
kein  Karatidenpnls  mebr  eicbtbar.  —  7.  Avg. :  Pnls  180,  klein 
nndregelmi^g;  der  Kranke  stdknt  beftig  bei  der  geringsten  Std- 
rang,  Terfillt  aber  eogleick  in  Stupor;  erbebt  immer  nock  dio 
reckte  Hand  svm  Kopfe;  linke  Scklifenfene  strataend  xoH;  einmal 
Leibes dfnnng  seit  gestern.  Am  8.  Aag.  erfolgte  der  Tod.  Die 
Bebandivng  bealend  in  Blasenpflsstern,  Binreibnng  Ton  Merknrial« 
ealbe  nnd  innerlick  Kalomel.  —  Leickenaekan.  Nack  Bnt- 
femnng  der  Kopfkant  anffallend  entwickelte  Venen  lings  der  Sa- 
tnren,  besondere  an  der  linken  Hilfle  der  Kronennakt.  Bei  Eni- 
femvng  des  Scbldelgewölbes  lose  sebr  viel  BIvt  ans  den  Venen 
der  DIptoe,  nnd  die  Dura  mater  var  mit  der  Torderen  Fentanella 
fett  Tenrachsen.  Etvas  Senun  in  der  H5kle  der  Araduwidea« 
die  aber  selber  sick  nickt  Tsrindert  xeigte,  nnr  dass  sie  klar  nnd 
da  etwas  Terdickt  ersckien.  Dio  Hftnikdklen  enikielten  Tiel  Se- 
ram,  die  linke  Sdtenkdkle  war  ketricktlicb  erweitert ;  die  Menge 
Sernm  betrag  im  Gänsen  etwa  8  Unten,  die  GebirnBobstsns  war 
dnrckans  normal.'' 

,,Aack  nock  einen  anderen  Fall  diaaer  Art  kabe  ick  notirt, 
er  betraf  ein  zwei  Jahre  altes  Kind;  die  Krankkeit  sckieppte  aick 
mebrere  Wecken  dirck  nnd  bot  gans  dieaelben  Brackeinnngett 
dar;  nack  dem  Tode  fand  sick  ebenfalls  nickte  weiter;  jedenfalls 
keine  Straklurrerinderang  Ton  der  Art,  dass  sie  zn  der  Heftigkeit 
der  Krankkeitaereckeinnngen  in  Verklltniss  stand.  Meiner  An-» 
slckt  nack  sefgte  der  Knabe  Martin  die  von  Cbeyne  beachrla- 
bene  dritte  Form  des  Hydrokepkalns,  nimlieh  di^enlge,  waleka 
anf  ein  Ansscklagsfieber  folgt,  nnd  der  Bdimdlnng  am  meiete» 
widerstekt.  Bei  diesem  Knaben  war  das  Anlfallendate  die  Br? 
weiterang  der  linken  Hirnkammer.  Sammelt  eich  die  Flflssi^MI 
in  grosser  Menge  in  den  inneren  BrnkOklen  an,  so  Imt  sie  einen 
fiel  entsekiedeneren  Binflnea  anf  die  Venen  der  Hemiiyhirenv  ala 
wenn  sick  eben  eo  Tiel  Flüssigkeit  anf  der  OberMAt  des  Gebiet 
nee  ansammelt.    Das  ist  keineswegea  iberraacfcend, 


liran  4«iik«B|  imm  difM  Grflefc  fortwilirfttd  in  4er  8«banck- 
BOidMitfgkfll  bei  gerandem  Gehlnie  gebadet  siad,  «nd  dait 
die  Menge  dlHer  fMaaigkeil  ttots  im  umgekehrtes  YeriiiltBiMt 
ra  der  Menge  dci  Blntee  in  diesen  Venen  steht,  nnd  ihaen  gc* 
.witeennaeBsen  rar  Anagleiehung  dient.  Ich  glanbe  nidit,  daea 
irgend  ein  Bmrk  ren  dieser  Fifissigkelt  obliterirend  avf  die  Venen 
wirken  kenn;  eben  ao  wenig  glanbe  ich,  daaa  eine  Anaanunlnng 
TOtt  FMaaigkelt  in  den  Hirnhöhlen  das  ra  thnn  wi  Stande 
eei,  denn  die  Venen  befinden  aich  in  Folge  dieser  Anhiafvng 
▼en  FMasigkeil  swiachen  der  fasten  Schidelwand  nnd  der  Imlb- 
festen  Gehimmaase,  nnd  die  Venen  der  Kopfhant  aind  in  denmel* 
ben  Grade  anagedehnt.  Bei  Martin  var  aneh  wirkUch  die  linke 
SchllfenTene  in  einem  anffaHend  atraliendan  Zvatande,  vnd  ich 
glanbe  den  Sats  anfateiien  in  dürfen,  dnaa  ein  KengaatimnUnd 
der  oberliehlichen  Venen  dea  Kopfea  ein  aehr  wichtiges  dia- 
gneatiachea  Merkmal  der  Ergfesanog  in  die  HinAehien  iat. 

2)  Bin  aehr  ▼eratindiger  Knabe,  11  Jahre  alt,  Ten  weU- 
habenden  Eltern,  Immer  geannS,  hatte  Verwandte  anf  dem  Lande 
beancht  und  klagte  nach  aeiner  Bftckkehr  Mar  Ko|ifachmen,  be- 
aendera  in  der  Stirae;  ihn  frdatette  nnd  am  anderm  Tage  hatte 
er  Fieber.  Etwa  10  Tage  apiter,  am  10.  Desmbr.  1854,  aah  ich 
Ihn  inerst  nnd  fand  ihn  in  einem  lebbaflen  Fieber.  Pnla  100 
nnd  aeharf;  Znnge  trocken  nnd  roth,  etvaa  Husten,  groaae  Reis- 
barkeit.  Die  Untersuchung  der  Brnat  ergab  dentltchea  Kniatera 
hinten  nnd  nnten  an  der  rechten  Lunge  mit  etwaa  mattem  Fer- 
knaaionatonfe;  Darrakanel  nicht  affixh't.  Verordnet:  Blaaenpfiaätar 
Über  der  rechten  Lunge;  kleine  Gaben  Hjdrargyrom  cum  Cretn 
mit  Jamespnhrer.-  Ich  sah  den  Knaben  nldbt  eher  wieder  ala  am 
24.  Desember;  inswiachen  war  er  Ton  einem  anderen  Ante  be- 
handelt, welcher  aein  Augenmerk  Torsugsweiae  dem  Kopfe  ange- 
wendet hatte  $  denn  er  hatte  Blaaenplaster  in  den  Nacken  gelegt. 
Ml  fand  Ihn  auf  dem  Eflcken  liegend,  faat  hilflos,  fortwihrend 
iah  Kopf  Ton  einer  Beile  sur  anderen  roHend,  nnd  alle  drai  MK 
mten  ao  laut  anfkreisehend,  daaa  es  anf  der  Siraaaa  gchirt 
wnrde.  Beide  Arme  waten  im  BUhogen  atarh  gekrümmt^  die 
FiqMlen  erweiUrt;  der  Puls  170,  Ueln,  aber  regelmiaaig.  Die 
Karotiden  pochend,  die  Wangen  gerölhet,  der  Kopf  helaa  nnd  Ae 
BchlifenTtnen  atrotiend  anagedehnt.  Koth  und  Difn  giftg  ihm 
nifrelwUHg  nb,  nnd  in  Folge  deasen,  veil  ee  achwer  war,  ihn  tn 
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rtinigtB,  war  er  vlderlfeli  toa  oben  Ui  unten  beedmntzt.  Er 
konnte  kein  Wort  mekr  Torbringen  nnd  wer,  wie  sein  Veter  eich 
•nedrilckte,  eeit  14  Tagen  atnmm  nnd  eeit  8  Tagen  blind.  De- 
kubitns  aeigte  aidi  anch  achon.  Er  bekam  kleine  Doaen  grauen 
Pnlrera  mit  Fermm  earbonicnm  aaccharatnm;  atarke  Brechwein- 
aletnaalbe  wnrda  jode  Tierte  Stande  anf  den  kabigeachorenen  Kopf 
eingerieben,  bii  eine  Emption  eintrat.  Hfiften  nnd  Krensbein 
wnrden  an  den  dnrehgelegenen  Stellen  mit  Hdllenateinldanng  be- 
tupft nnd  dem  Knaben  regehnieaig  Milch  eingefldast.  —  Am 
7.  Jannar  1855  war  der  Pnla  120,  aber  weich  nnd'regelmieeigi 
Appetit  gnt;  Vaimkanal  tbiüg;  Schlaf  liemlich  gnt  nnd  der  Urin 
ging  nicht  mehr  nnwiilkflrlich  ab.  Der  Kopf  war  nicht  mehr 
heias;  iwar  noch  etwas  Knistern  an  derBaais  der  rechten  Lnnge, 
aber  der  Perknasionston  hat  sich  yerbessert.  Die  dvrchgelegenen 
Stellen,  so  wie  die  rom  Blaaenpflaster  entblSssten,  sahen  beaaar 
ana,  bedurften  aber  noch  der  Behandlung.  Eine  Mischung  Ton 
weichem  Wachse  und  Zinkoijd  ans  gleichen  Tbeilen,  auf  weichea 
Lader  geatrichen,  wurde  aufgelegt,  und  innerlich  Abende  un4 
Morgena  in  einem  Essldffel  Toll  Wasaer  ein  Theelöifel  toU  fol- 
gender Mischung  gegeben :  Rec.  Tinct.  Chinae  Sjj/}.  Merc.  sublim, 
gij.  M.  Dabei  eine  kriftigende  Diät.  Auf  dem  Kopfe  dea  Kna- 
ben hatten  eich  eine  Menge  knopfgrosse  mit  gelbem  Eiter  geffillto 
Blaaen  gebildet,  was  auf  den  Zustand  einen  günstigen  Einftnsa 
SU  haben  schien.  Vom  8.  Februar  an  ging  Alles  Tortrefflich,  nur 
hatten  die  durcbgelegcnen  Stellen  noch  ein  eehr  übiee,  schwam- 
miges Ansehen  nnd  eiterten  sehr  reichlich.  Der  Puls  war  104, 
aber  weich;  man  hörte  ein  loses  Rasseln  in  der  rechten  Bmsthälfto 
und  die  Kopihaare  waren  ausgefallen.  Man  liess  die  durchga- 
legenon  Stellen  mit  einer  schwachen  Höileneteinldeung  mehrmala 
befeuchten  und  dann  mit  Zinkaalbe  Terbinden.  Am  25.  Februar 
war  der  Knabe  gans  gesund. 

Dieeer  Fall  ist  nicht  nur  wegen  aeinea  günetigen  Ausganges 
als  auch  dadurch  von  Intereaae,  dass  dea  Ton  Cheyne  angege- 
bene prognostische  Merkmal,  so  lange  bei  ausgebildeten  Gehirn- 
leiden der  Puls  regelmlesig  bleibe,  sei  noch  Hoffnung  Torhanden, 
hier  eich  beatitigt  fand.  Offenbar  liegt  dieeen  Zustinden  eine 
langsam  rerlaufende  Entaflndung  der  Hirn  -  und  Rflckenmarkahluto 
in  Grunde,  und  eine  Einreibung  Ton  Brechweioateinsslbe  anf  die 
Kopfhaut  scheint  hier  gans  besondere  Empfehlung  su  Terdienen« 
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Sflbtl  veu  TiberkvIariMiiiogUii  wrmMA»t  vird,  kann  Ae  Ria- 
reibung  der  BrecliweinsUinsalbe  noch  von  Nntsea  aain. 

Djate  Filla,  ao  wie  ainiga  andcra  Minlicha  Baabachtvagen 
geben  dem  praktiachan  Ante  folgende  Lehren: 

1)  Seibat  da,  wo  alla  £rechainattgen  daa  inneraB  Waaaer- 
kopfea  Torhanden  aind,  iat  die  Hofinang  nicht  inynar  anla«- 
gaben. 

2)  Ein  gfinatigea  prognoatiachaa  Merkaul  hierbei  iat  dia 
Glelcbarligkeit  und  auch  eine  gewiaaa  Häufigkeit  daaPnlaaa  vik- 
read  dar  ganaen  Dauer  der  Krankheit« 

3)  Brechwelnatainsalba  auf  den  Kopf  vad  in  daa  Nackaa 
aiagariabea  acheint  gani  basondarea  Dieaat  hier  m  laiataa# 
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als  Ursache  von  Peritoniti  317. 
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fitokes  in  Dnblia  141. 
Stomacace»  Kalt  chloricam  dagefen 

154. 
StrychniBvergiftnng  95. 
ßolabronn  bei  Kempten,  Jodquelle 

daseibat  126. 
Syphilis ,    boDstitBtionelle,     deren 

Üebertragnng  auf  den  Fotns  im 

Uterus  96. 


fanbheii,  deren  Erkenntnias  and 
Behandlung  140. 

Therapeutische  Versuche  und  Er* 
fahrungen  ans  dem  Kinderhoapi- 
tale  au  Manchen  151. 

Thomson  in  Cappeln  147. 

Tinctnra  Fowleri,  deren  Anwen- 
dung 156.  ~-  moachata  cum 
ambra  gegen  Laryngospasmus  155. 

Tinea  185. 

Tott  in  Ribnitz  301. 

Tracheotomie  bei  Krup  59,  118. 

Trogher,  A.  147. 

Tronsseau  in  Paris  59,  382. 


Tuberknloae  nnd  Krebs,  derea  Kmi« 
binationsTerhiltBiaae  144. 

VaccinatioB,  über  dieselbe  152. 
Varioloiden,  BemerkuBgen  darttber 

«fV4. 

Variaellen,   Bemerkungen   darflber 

394. 
Veitstanz  397. 
Verbascum,  deaaen  Anwendnag  163. 

Wallnassblatter,  derea  erfolgreiche 

Anwendung  169. 
Wasser,  kaltes,  dessen  Gebnmdis- 

weise  in  der  Kinderpraxis  176. 
Wassersucht   nach  Scharlach  a.  n. 

Scharlach. 
Weisse  in  St.  Petersburg  91. 
Wien,  Jahresbericht  des  St.  AnBOn- 

Kinderspitalea  fflr  1854  97. 
Wildb erger  in  Bamberg  90. 
Wirbelaaule,  Seitwirlakr«mm vagen 

derselben  134. 

Zahnen,  Ober  dasselbe  312. 
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